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CHAPITRE  VI. 


De  la  Ménorrhagie  3  ou  de  V écoulement 
immodéré  des  Menftrues . 

DCCÇCLXVI.  L  E  fang  qui  fort  du  vagin  peut 
provenir  de  diverfes  fources  :  mais  je  ne  me 
propofe  de  traiter  ici ,  &  je  ne  comprends  fous 
le  titre  d’hémorrhagie  de  Tutérus  3  que  celles 
qu’on  préfume  n’avoir  point  une  origine  différente 
de  l’évacuation  menftruelle  confidérée  dans  fon 
T 9 me  II.  A 
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état  naturel.  Le  titre  général  de  métrorrhagie  oti 

d’hémorrhagie  utérine  ,  a  beaucoup  plus  de- 

tendue» 

DCCCCLXVÎI.  On  peut  confidérer  deux  fortes 
de.- ménorrhagie  ,  celle  qui  furvient  aux  femmes 
grofles  ou  en  couches ,  ou  celle  des  femmes  qui 
ne  font  ni  grofles  ni  récemment  accouchées.  Je 
ne  confîdère  point  ici  la  première  efpèce ,  qui 
tient  aux  circonftances  de  la  groflefle  ou  de  l’ac¬ 
couchement ,  dont  il  ne  fera  point  queftion  dans 
ce  cours.  Je  me  borne  à  la  fécondé  efpèce  de 
niénorrhagie.  - 

DCCCCLXVIII.  Le  flux  menftrucl  pèche  par 
excès  j  quand  il  revient  plus  fréquemment,  quand 
il  continue  plus  long  tems  ,  ou  quand  ,  à  fon 
époque  ordinaire ,  il  eft  plus  abondant  qu’il  n’a 
coutume  de  letre  pour  la  même  perfonne,  con- 
fidérée  dans  d’autres  périodes  de  la  même  éva.- 
cuation.  , 

DCCCCLXIX.  Comme  plufieurs  femmes  font  lu- 
jettes  à  des  variations  dans  les  périodes,  la  durée 
ou  lâ~quantité  deleurs  menftrues ,  on  ne  doit  point 
f  regarder  comme  maladie  toute  irrégularité  pa-  ’ 
J  rëïllè  ,  maisT  feulement  les~~ déviations  portées  à 
/  un  trop  haut  degré ,  qui  font  permanentes ,  & 
^  qui  produifent  un  état  manifefte  de  foibîefle. 

DCCCCLXX.  Les  circonftances  rapportées-  ci- 
delTus  (DCCCCLXVIII,  DCCCCLXIX  ; ,  conf- 
tituent  fur-tout  la  méndrrhagie  -,  mais  il  eft  bon 
d’obferver  que,  quoique  j’accorde  que  la  fréquence. 
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la  durée  &  la  quantité  des  menftrues  doivent  être 
jugées  par  le  cours  ordinaire  de  l'évacuation  pé¬ 
riodique  dans  le  même  individu,  cependant  il  y 
a,  dans  les  cas  particuliers,  une  telle  uniformité 
dans  toutes  les  perfonnes  du  fexe,  que,  fi  dans 
un  individu  il  furvient  une  déviation  considé¬ 
rable  du  cours  ordinaire ,  on  peut  la  confidérer 
comme  fe  rapprochant  de  l’état  morbifique ,  6c 
comme  demandant  des  précautions  ,  que  je  rap¬ 
porterai  dans  la  fuite  ,  pour  les  perfonnes  qui  font 
dans  un  pareil  état. 

DCCCCLXXI.  Qüelqu’indu&ion  qu’on  tire  des 
articles  DCCCCLXVI1I  ,  DCCCCLXIX  ,  il  eft 
manifefte  que  l’évacuation  trop  abondante  des 
menftrues  doit  être  fur-tout  déterminée  par  les 
fymptomes  qui  affedent  d’autres  fondions  du 
corps,  &  qui  accompagnent  ou  qui  fuivent  cette 
évacuation. 

Quand  le  flux  menftruel ,  plus  abondant  qu’à 
l’ordinaire,  a  été  précédé  par  des  maux  de  tête , 
des  vertiges  ,  de  la  difficulté  de  refpirer;  quand  il 
a  débuté  par  un  fentiment  de  froid,  &  qu’il  a 
été  accompagné  de  douleurs  dans  le  dos  &  les 
lombes ,~ avec  un  pouls  fréquent,  de  la  chaleur  &r 
de  la  foif ,  on  peut  alors  le  confidérer  comme 
s’éloignant  de  l’état  naturel. 

DCCCGLX^II.  Si  à  la  fuite  des  circonfiances 
détaillées  ci  deflus ,  articles  DCCCCLXVIII, 
DCCCCLXXI ,  fur  tout  fi  elles  font  réïtérées  ,  la 
face  devient  pâle ,  le  pouls  foible  -,  fi  oh  fupporte 
A  2 
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le  mouvement  du  corps  avec  plus  de  peine  qu’à 
l’ordinaire  i  fi  l’exercice  le  plus  modéré  nuit  à  la 
refpiration  ;  quand  le  dos  devient  douloureux  , 
après  avoir  relié  debout  quelque  -rems  ;  quand 
les  extrémités  deviennent  fouvent  froides ,  &  que 
fur  le  foir  les  pieds  parodient  affedtés  d’un  'gon¬ 
flement  oedémateux  ,  on  peut  conclure  avec  aflu- 
rance ,  de  ces  fvmptomes ,  que  l’écoulement  des 
"menftrues  a  été  immodéré ,  &  qu’il  a  déjà  produit 
ûïf'etât"  dangereux  de  foiblefle. 

DCCCCLXXIII.  Cet  état  fe  découvre  auflï  lui- 
même  par  des  affeélions  de  l’eftomac  j  comme  , 
des  dégoûts,  ou  d’autres  fymptomes  de  mauvaifes 
digeftions  j  par  une  palpitation  du  cœur  &  de 
fréquentes  défaillances ,  pat  une  foiblefle  de  l’âme 
fujette  à  être  fortement  émue  par  les  caufeS  les 
plus  légères ,  fur-tout  quand  elles  ne  font  pas 
prévues. 

DCCCCLXXIV.  L’évacuation  menftruelle  qui 
»  elt  accompagné^  de  ftérilité  dans  les  femmes  ma¬ 
riées  ,  peut  être  en  général  confldérée  comme 
immodérée  &  morbifique. 

DCCCCLXXV,  En  général  ,  on  peut  aufli 
qpnfldérer  comme  immodéré  le  flux  menftruel  qui 
eft  précédé  ou  fuivi  de  fleurs  blanches. 

"'DCCÜCLXXVI.  Je  traite  ici  de  la  ménorrhagie 
comme  d’une  hémorrhagie  aétive,  parce  que  je 
crois  querelle  eft  la  mentir  uation  dans  fon  état 
naturelT~& quoiqu’il  y  ait  des  ca^de  ménorrhagie 
quT  doivent  être  cpnfidérés  comme  purement 
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pafîîfs ,  il  me  parole  qu’ils  doivent  trouver  ici  leur 
place» 

DCCCCLXXyri.  La  ménorrhagie  (  art. 
DCCÇCLXVIII  &  fai  /.  )  a  pour  caufe  prochaine 
ou  un  effort  hémorrhagique  des  vaifTeaux  utérins, 
augmenté  outre  nature ,  ou  un  relâchement  des 
extrémités  des  artères  utérines  ,  l'effort  hémor¬ 
rhagique  reftant  le  même  6c  dans  ion  état  na- 
“tïïrëL  i  ~  ï  '  > 

DCCCCLXXVIII.  Les  caufes  éloignées  de  la 
ménorrhagie  peuvent  être,  i°.  celles  qui  augmen¬ 
tent  l’état  pléthorique  des  vaifTeaux  utérins  :  Telles 
font  une  nourriture  fücculente  6c  prife  en  abon¬ 
dance ,  des  liqueurs  fortes ,  l’habitude  de  s’enivrer. 
20..  Celles  qui  déterminent  le  fang  plus  copieufe- 
ment  6c  d’une  manière  forcée  dans  les  vaifTeaux 
utérins  g  comme,  les  efforts  de  toute  l’habitude 
du  corps,  des  chûtes  violentes ,  des  coups  ou  des 
contufions.  fur  le  bas  ventre,  un  exercice  violent , 
fur-tout  celui  de  la  danfe  ,  des  pafïions  vives  de 
Lame.  30.  Celles  qui  irritent  particulièrement  les 
vaifTeaux  utérins  ;  comme ,  l’excès  dans  les  plaifîrs 
de  l’amour ,  l’ade  vénérien  durant  la  menftrua- 
tion  ,  une  conftipation  habituelle,  qui  donne  lieu 
à  des  efforts  violens ,  &  le  froid  qu’011  éprouve 
aux  pieds.  40.  Celles  qui  ont  dilaté  outre  mefuce 
6c  d’une  manière  forcée  les  extrémités  des  vaif- 
v  féaux  utérins;  comme,  des  avortemens  fréquens-, 

des  groffeffes  répétées  &  fans  avoir  allaité,. des 
accouchemens  laborieux.  ;  °»  Celles  qui  produifent 
A  3. 
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un  relâchement  général  ;  comme  ,  de  vivre  beau¬ 
coup  dans  des  chambres  chaudes ,  de  prendre 
beaucoup  de  boiftons  chaudes  ,&  énervantes ,  comme 
le  thé  &  le  caffé, 

DCCCGLXXIX.  Les  effets  de  la  ménorrhagie 
ont  été  expofés  ci-deilus ,  articles  DCCCCLXXII , 
DCCCCLXXIII.  J’ai  fait  mention  des  divers 
fymptomes  qui  accompagnent  cette  maladie ,  & 
il  eft  facile  d’en  tirer  dés  inductions  pour  la  pra¬ 
tique.  , 

DCGÇCLXXX,  Le  traitement  &  la  cure  de  la 
ménorrhagie  doivent  différer ,  fuivant  les  caufes  qui 
l’ont  produite. 

Dans  tous  les  cas,  on  doit  donner  la  première 
attention  à  éviter  les  caufes  éloignées ,  ,  toutes  les 
fois  qu’on  peut  le  faire.  On  guérit  fouvent  la 
maladie  par  ce  feul  moyen. 

Quand  les  caufes  élognées  ne  peuvent  être 
évitées  3  ou  quand  cette  attention  a  été  négligée, 
&  qui!  eft  furvenu  une  menftruation  trop  abon¬ 
dante  ,  on  doit  la  modérer  autant  qu’il  eft  poftible, 
en  s’ahftenant  de  tout  exercice,  foir  à  l’approche, 
foit  durant  la  menftruation ,  en  évitant  même  de 
refter  debout,  autant  qu’il  eft  poftible;  en  fuyant 
toute  chaleur  étrangère  ,  &  par  conféquent  les 
chambres  chaudes  ,  &  d’être  couché  trop  molle- 
ment  ;  en  ufant  d’une  nourriture  "légère  &  fafrraî- 
çhiffante*,  engrenant  des  boiftons  froides  ,.  autant 
que  l'habitude  -contractée  peuntë~permertre  -,  en 
évitant  W&ï  vénérien  ^  en  prçver.gnt  k  confia 
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pation,  ou  en  y' remédiant  par  des  laxatifs  qui 
foient  légèrement  ftimulans. 

Le.fexe  néglige  ordinairement  d’éviter  les  caufes 
éloignées,,  ou  de  modérer  les  commencemens  de 
la  maladie  :  c’eft  par  une  pareille  négligence  quelle 
devient  fouvent  violente  &  d’une  cure  difficile^ 
Une  répétion  fréquente  d’une  menftrnadon  abon- 
dante ,  peut  ctre  confidérée  comme  la  caufe  d’un 
grand  relâchement  dans  l’extrémité  des  vailTeaux 
utérins.  . 

DCCCGLXXXï.  Quand  la  menftruation  a  été 
précédée  par  quelque  dérangement  dans  d’autres 
parties  du  corps ,  Ôc  qu’elle»  efl  accompagnée  de 
douleurs  au  dos,  femblables  à  celles  de  l'enfan¬ 
tement*,  &  quand  en  .  même  tems  l’écoulement 
femble  être  abondant,  alors  une  faignée  au  bras, 
peut  convenir  :  mais  fouvent  elle  n’eft  pas  nécef- 
faire  ;  &  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  il 
fuffira  d’employer  avec  foin  8c  de  mettre  en  oeuvre 
les  moyens  caïmans  indiqués  dans  le  dernier  ar¬ 
ticle. 

DCCCCLXXXII.,  Quand  l’écoulement  immo¬ 
déré  des  menftrdes  a  lieu,  on  peut  conclure  qu’il 
dépend  du  relâchement  des  vailTeaux  de  l’utérus;, 
de  l’état  général  de  relâchement  8c  de  foiblelîe 
de  toute  l’habitude  du  corps  ;  de  la  nature  des 
caufes  éloignées  qui  ont  occafionné  la  maladie 
(  DCCCCLXXVII1  )  -,  de  Tabfence  des  fymptomes. 
qui  dénotent  un  accroilfement  d’aétion  dans  les. 
vaUTeaux.de  l’utérus  (DGCGCLXX1)  ;  du  retons; 
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fréquent  de  la  maladie ,  &  fur-tout  fi ,  dans  les 
intervalles  de  la  menftruation  /  la  perfonne  eft 
fujette  aux  fleurs-'blanches ,  il  faut,  dans  un  tel 
cas  ,  traiter  la  maladie ,  non-feulement  en  em¬ 
ployant  tous  les  moyens  décrits  ci  -  deftiis 
(DCCCCLXXX)  ,  pour  remédier  à  l'hémorrha¬ 
gie  ,  mais  auffi  en  évitant  toute  .irritation  ,  qui  a 
d’aiitarit  plus  d’effet ,  que  les  vailfeaux  font  plus 
relâcKés  &  plus  fouples.  Si  quelque  degré  d’irri¬ 
tation  concourt  avec  un  pareil  cas  de  relâchement, 
les  narcotiques  peuvent  être  employés  pour  mo¬ 
dérer  l’écoulement  ;  mais  il  faut  en  ufer  avec 
beaucoup  de  prudenpe. 

SLnonobftant  les  mefures  qu’on  aura  prifes , 
l’évacuation  eft  très-abondante ,  on  peut  recourir 
aux  aftringens ,  foit  internes ,  foit  externes.  Dans 
-  des  cas  pareils ,  ne  pourroit-on  pas  employer  de 
petites  dofes  d’émétique  ?  ..... 

TJCCCCLXXXIIL  Quand  la  ménorrhagie  dépend 
du  relâchement  des*  vailfeaux  utérins ,  il  convien¬ 
dra  ,  dans  les  intervalles  de  la  menftruation  ,  d’em¬ 
ployer,  des  toniques ,  comme  le  bain  froid  &  les 
'  martiaux.  L’exercice  de  la  geftatio*n  peut  être  auffi. 
très-utile  ,  en  fortifiant  toute  l’habitude  du  corps  , 
&  en  changeant  la  direction  du  fang  qui  fe  porte 
à  l’intérieur. 

DCCCCLXXXIV.  Les  remèdes  expofés  dans  les 
deux  derniers  articles  ,  peuvent  être  employés 
dans  tous  les  cas  de  ménorrhagie  ,  de  quelque  caufe 
qu’elle  vienne  ,  fi  la  maladie  a  déjà  produit 1  un 
a'ioiblilfenient  de  toute  l'habitude  du  corps. 
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CHAPITRE  VIE 


De  la  Leücorrkoée  ,  ou.  des 
Fleurs  -  blanches. 


DCCCCLXXXV.  On  a  compris  fous  ees  déno¬ 
minations ,  tout  écoulement  féreux  ou  puriforme 
qui  fort  du  vagin  *,  de  telles  évacuations  offrent 
cependant  des  variétés ,  &  peuvent  avoir  des  fources 
qui  ne  font  pas  encore  bien  connues.  Je  me  borne 
ici  à  traiter  de  celles  qu’on  peut  préfumer  venir 
de;- mêmes  vaiffeaux ,  qui  dans  letat  naturel  donnent 
lieu  a.ux  menftrues. 

DCCCCLXXXVI.  Ce  qui  doit  porter  à  tirer 
un;  femblable  induction  c’eft  i°.  Quand  elles  fur- 
viennent  à  des  femmes  fu jettes  d’ailleurs  à  un  écou¬ 
lement  immodéré  des  menftrues  ,  par  des  'cau fes 
qui  affoibliflënt  les  vaiffeaux  de  l’utérus.  iQ.  Quand 
elles  paroiffent  fur- tout  un  peu  avant  ou  immé¬ 
diatement  après  l’écoulement  des  menftrues.  3°.Par 
la  diminution  du  flux  menftrùel  à  mefure  que  la 
leucorrhoée  augmente.  4°.  Par  le  retour  de  la  leu- 
corrhoée  après  la„ceffation  des  menftrues  ,  obfer- 
vant  par- là  une  apparence  de  révolution  périodique 
50.  Si  la  leucoïtboée  eft  accompagnée  des  effets 
de  la  ménorrhagie  DCCCCLXXII,  DCCCCLXXIII. 

Si-  l’évacuation,  des  fleurs  blanches  11a  été.  prér 
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cédée  d’aucun  fymptome  d’une  affe&ion  locale  de 
l’utérus.  7°.  Si  la  leucorrhoée  n’a  point  paru  auflitôc 
après  un,  commerce  avec  une  perfonne  fufpeéte 
d’infedion ,  ou  fl  la  maladie  n’a  point  été  accom¬ 
pagnée  d’aucune  aftedion  inflammatoire  des  organes 
fexuels. 

DCCCCLXXXVII.  La  matière  qui  fort  dans  la 
leucorrhoée ,  varie  beaucoup  relativement  à  la  con¬ 
fidence  &  à  la  couleur-,  aufli  ne  peut  on  point  fur 
ces  qualités  fenfibles  rien  déterminer  fur  fa  nature 
particulière  ou  fur  fon  origine. 

DCCCCLXXXVIil.  La  leucorrhoée  dont  il  eft 
ici  queftion  comme  déterminée  par  les  circonf- 
tances  décrites  ci  deffus  DCCCCLXXXVI ,  femble 
provenir  des  memes  caufes  que  l’efpèce  de  ménor- 
'lg  (^i/V***r*~  rhagie  que  je  fuppofe  provenir  du%êlâchement  de 
fextrémité  des  vaiffeaux  de  l’utérus.  Elle  fuit  par 
^  conféquent  ou  accompagne  fouvent  une  telle  mé- 

norrhagie  -,  mais  quoique  la  leucorrhoée  dépende 
i  fur  tout  du  relâchement  mentionné  ,  elle  peut  aufli 

provenir  des  irritations  qui  produifent  le  relâche- 
*’*"*  ment,  &  femble  toujours  être  augmentée  par  tout 
ce  qui  peut  irriter  l’utérus. 

DÇÇCCLXXXIX,  Quelques  Auteurs  ont  pré¬ 
tendu  que  des  affections  d’autres  parties  du  corps 
peuvent  concourir  à  produire  ou  à  faire  continuer 
les  fleurs-blanches  5  mais  je  ne  puis  convenir  avec 
eux  de  la  réalité  de  ces  caufes ,  &  fl  me  femble 
que  la  leucorrhoée  ,  excepté  celle  qui.  dépend  d’un 
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état  àcbile  de  toute  l’habitude  du  corps,  eft  toujours 
une  affedtion  primitive  &  locale  de  l’utérus,  &  que 
les  affe&ions  des  autres  parties  du  corps  qui  peuvent 
l’accompagner ,  doivent  en  être  confidérées  plutôr 
comme  l’effet,  que  comme  la  caufe  qui  la  produit, 

DCCCCXC.  Les  effets  de  la  leucorrhoée  font 
prefque  les  mêmes  que  ceux  de  la  ménorrhagie  ; 
elles  produifent  une  débilité  générale  ,  fur-tout  dans 
les  fonctions  de  l’eftomac.  Si  cependant  la  leucor¬ 
rhoée  eft  modérée  &  quelle  ne  foit  point  accompa¬ 
gnée  d’aucun  degré  confidérable  de  ménorrhagie’, 
elle  peut  continuer  fouvent  long  tems  fans  affoiblir 
beaucoup  ;  fes  effets  ne  font  bien  remarquables  que 
quand  l’évacuation  eft  très  -  abondante-  <3ç  qu’elle 
perfévère. 


DCCCCXCI,  Mais  lors  même  que  jfes  effets  fur 
toute  l’habitude  du  corps  ne  font  pas  très  -  confi- 
dérables ,  on  peut  encore  fnppofer  quelle  affoiblit 
les  organes  de  la  génération,  &  il  paroît  qu’elle 
peut  fouvent  contribuer  à  produire  la  ftérilité. 

DCCCCXCII,  La  matière  qui  s’évaçue  dans  la 
leucorrhoée  eft  d’abord  douce  en  général  -,  mais 
elle  devient  quelquefois  âcre  fî  la  maladie  dure 
quelque  tems.  ;  elle  irrite  ou  caufe  même  des  éro- 
fions  fur  les  parties  par  ou  elle  pafte,  &  produit  ^ 
par-là  des  dérangemens  douloureux, 

DCCCCXCIII.  Comme  nous  avons  fuppofé  que 
h  leucorrhoée  vient  des  memes,  caufes  que  l’efpcçe 


I 
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de  rnénorrhagie  qui  eft  due  fur-tout  au  relâchement 
des  vaifteaux  utérins  s  on  doit  la  traiter  8c  tâcher 
de  la  guérir  par  les  moyens  expofés  ci  -  deftus 
DCCCCLXXXII  pour  la  cure  de  la  rnénorrhagie  > 
8c  avec  la  même  réferve  à  l’égard  de  l’ufage  des 
aftringens. 

DCCGCXCIV.  Comme  la  leucorrhoée  dépend 
en  général  d’une  grande  perte  de  ton  dans  les  vaif- 
feaux  de  l’utérus ,  on  a  fouvent  diminué  &  quel¬ 
quefois  guéri  ja  maladie  par  des  ftimulans  3  dont 
on  dirige  l’action  fur  les  voies  urinaires  ,  &  par 
communication  à  l’utérus  qui  en  eft  voifîn.  Tels 
fonTpâFexemple  les  cantharides  »  la  thérébenthine 
8c  d’autres  heaumes  de  femRable  nature. 
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L’Aménorrhoée  3  ou  interruption 


DCCCCXCV.  Uelque  place  qu’on  doive 
affigner  à  l’aménorrhoée  dans  un  fyftême  de  Nofo- 
logie  méthodique  ,  il  eft  à  propos  de  la  traiter  ici 
comme  objet  de  pratique  ,  après  avoir  confidéré 
la  ménorrhagie. 

DCCGCXCVI.  Il  y  a  deux  fortes  d’aménorrhoée; 
l’une  confîfte  en  ce  que  les  menftrues  ne  commen¬ 
cent  pas  au  période  de  la  vie  où  elles  ont  coutume 
de  paroître  5  l’autre  a  lieu  quand  cette  évacuation 
ayant  été  répétée  quelque  tems,  elle  ceife  de  revenir 
à  l’époque  ordinaire  3  pour  d’autres  caufes  que  la 
conception.  Le  premier  de  ces  cas  fe  nomme  réten¬ 
tion  ,  &  l’autre  fuppreffion  des  menftrues. 

DCCCCXCVII.  Comme  le  flux  menftruel  dépend 
de  la  force  des  artères  utérines  qui  pouffent  le  fang 
à  leurs  extrémités ,  &  les  ouvrent  de  manière  à 
l’évacuer  ,  l’interruption  du  même  écoulement  dé¬ 
pend  ou  du  défaut  d’une  force  convenable  dans 
l’aéfcion  des  artères  utérines  ,  ou  de  quelque  réftf- 
tance  outre  nature  à  leurs  extrémités.  Je  penfe  que 
le  premier  cas  eft  la  caufe  la  plus  ordinaire  de  la 
rétention  3  &  le  dernier  ,  celle  de  la  fuppreffion. 
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Je  n  infifterai  point  plus  particulièrement  fur  ces 
deux  points 

DCCCCXCVIII.  La  rétention  des  menftrues  , 
appellée  emanfio  menfium  par  les  Ecrivains  latins  ,  ne 
doit  point  être  confidérée  comme  une  maladie  , 
purement  par  cela  feul  qpe  cette  évacuation  n’a 
pas  lieu  au  période  ordinaire  aux  autres  femmes  ; 
cette  époque  varie  tant  dans  les  divers  individus  3 
qu’on  ne  peut  précifément  fixer  aucun  tems  qui 
convienne  au  fexe  en  général.  Dans  ce  climat  les 
menftrues  paroiflènt  ordinairement  à  quatorze  ans  ; 
mais  dans  plufieurs  autres  elles  paroiflènt  plutôt , 
&  dans  d’autres  ce  n’eft  qu’à  la  feizième  année. 
Dans  ce  derHier  cas  s  cela  arrivé*  fouvent  fans 
qu’il  s’enfuive  aucun  dérangement.  C’eft  pourquoi 
ce  n’eft  pas  par  1  âge  feul  de  la  perfonne  qu’on  doit 
regarder  la  rétention  comme  une  maladie;  on  doit 
feulement  la  confidérer  comme  telle  ,  quand  en¬ 
viron  le  tems  ordinaire  de  l’apparition  des  menf¬ 
trues  ,  il  naît  des  dérangemens  dans  d’autres  parties 
du  corps ,  qu’on  ne  peut  imputer  qu’à  leur  réten¬ 
tion  ,  ces  dérangemens. étant  de  telle  nature  que  , 
quand  ils  ont  lieu  à  cette  période ,  l’expérience  a 
appris  qu’on  ne  peut  les  éloigner  "que  par  l’écou¬ 
lement  des  menftrues. 

DCCCCXCIX.  Ces  fymptomes  font  la  parefle  a 
un  fentiment  fréquent  de  laflîtude  &•  dp  fnihleflè  s 
avec  des. léfions  de  la  digeftion  .  &:  qndqnpfnis  avec 
un  appétit  qui  n’efl:  point  naturel.  En  même  tems 
le  vifage  perd  fes  vives  codeurs  /  devient  pâle  6c 
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quelquefois  jaunâtre  ;  tout  le  corps  fe  décolore , 
&  le  tiflii  des  chairs  eft  lâche  &  fans  force.  Les 
pieds  &  quelquefois  auffi  le  refte  du  corps  font 
comme  affedés  d’un  gonflement  œdémateux.  Tout 
exercice  vif  ou  laborieux  porte  atteinte  à  la  refpi- 
ration.  Le  cœur  cft  fujet  à  des  palpitations  &  des 
défaillances.  OrTeprouve  quelquefois  un  grand  mal 
de  tête ,  mais  plus  çonftamment  des  douleurs  au  dos, 
aux  lombes  &  aux  hanches. 


M. Ces fymptomes portés jufqu’à un  certain  degré 
conftituent  ce  que  les  auteurs  appellent  chlorojis  , 
qu’on  trouve  à  peine  féparée  de  la  rétention  des 
menftrues  -,  en  obfervant  ces  fymptomes ,  on  peut 
je  crois  à  peine  fe  méprendre  fur  la  caufe  de  cette 
rétention. 

Tout  ce  qui  tombe  fous  les  fens  ,  montre  alors 
manifeftement  un  relâchement  confidérable ,  &  une 
perte  de  ton  dans  toute  l’habitude  du  corps  ,  3c 
par  là  donne  lieu  à  conclurre  que  la  rétention  des 
menftrues  qui  les  accompagne  eft^due  à  une  adion 
plus  foible  des  vaifleaux  de  l’utérus  qui  par  con- 
féquent  ne  pouffent  point  le  fang  à  leurs  extrémités 
avec  aflez~  de  "force"" pour  les  ouvrir^J^  pour  lui 
offrir  un  paflfage.  ,  . .  ^ 


MI.  Il  eft  difficile  d’expliquer  comment  à  une 
certaine  période  de  la  vie ,  il  fe  produit  dans  les 
Jeunes  femmes  qui  ne  font  point  originairement 
affedées  fd’un  pareil  relâchement  ,  une  perte  de 
ton  dans  toute  l’habitude  du  corps  ,  fans  que  rien 
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ait  pu  l’indiquer  quelque,  tems  auparavant.  Je 
vais  tâcher  d’en  rendre  raifon  de  la  manière  fui- 
vante.  > 

Comme  un  certain  état  des  ovaires  dans  les 
perfonnes  du  fexe  les  prépare  &  les  difpofe  à 
fade  vénérien  ,  environJgJtems--aafluel  les  menf- 
trues  commencent  à  paraître,  il  y  a  lieu  de  .pré¬ 
fumer  que  cet  état  des  ovaires  &  celui  des  vaiffeaux 
utérins  ont  une  certaine  liaifon  entr’eux-,  &  comme 
en  général  les  fymptomes  d’un  changement  dans 
Pétât  des  premiers  paroît  avant  ceux  des  derniers, 
on  peut  en  conduire  que  l’état  des  ovaires  concourt 
beaucoup  à  exciter  l’action  des  vaiffeaux  utérins , 
&~a~  produire  Te  'flulTmdiftruelTTvPâiT'par  analogie 
avec  ce’ qui  arrive  à  l’homme,  on  peut  préfumer 
■que  dans  la  femme  un  certain  état  des  organes  de 
la  génération  eft  néceflaire  pour  donner  du  ton  ôc 
de  la  tenfion  à  tout  le  fyilëme ,  &  par  conféquent 
fi  c z  ftimulus  qui  naît  des  organes  de  la  généra¬ 
tion  vient  à  manquer  ,  toute  l’habitude  du  corps 
tombe  dans*un  état  d’engourdififement  &  de'  lan¬ 
gueur,  &  de -là  peuvent  naître  le  chlorofis  &  la 
rétention  des  menftrues. 

Mil.  Il  me  paroît  donc  que  la  rétention  des 
menftrues  doit  être  rapportée  à  un  certain  état  op 
affedion  des_ôvàires.  Mais  "quelle  eft  précifémen  t 
la  nature  de  cette  affedion ,  ou  quelles  en  font  les 
caiifes?- Il  feroit  difficile  de  l’expliquer,  comme  de 
déterminer  de  quelle  manière  cette  caùfe  primitive 
de  la  rétention  doit  être  combattue.  Dans  ce  cas- 

ci  , 
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ci ,  comme  dans  plufîeurs  autres ,  où  on  ne  peut 
âffigner  la  caufe  prochaine  de  la  maladie ,  les  indi¬ 
cations  à  remplir  fe  réduifent  à  prévenir  &  à  éloi¬ 
gner  les  effets  morbifiques  ou  les  fymptomes  qui 
fe  màruîe fient 


MIII.  Ces  effets,  comme  on  l’a  dit  ci-deffus  M, 
confiflent  dans  une  perte  de  ton  générale  ,  &  par 
conféquent  dans  une  adion  plus  foible  des  vaif- 
feaux  de  l’ïïteras.  L  état  de  débilité  doit  donc  erre 
confîdéré  comme  la  caufe  immédiate  de  la  réten¬ 
tion.  Le  traitement  fe  réduit  donc  à  rétablir  le  ton 
du  fyflême  en  général ,  &  à  exciter  en  particulier 
Tadion  des  vaiffeaux  utérins.  1 


MIV.  Le  ton  du  fyflême  en  général  doit  être  rétabli  €r  4 


par  l’exercice  du  corps  ,  &  au  commencement  de  ^ 
la  maladie,  par  les  bains  froids.  En  même  tems  les  A. 

toniques  peuvent  être  employés  ,  &  fur -  tout  tes  ^***f*-> 

martiaux. 


MV.  L’adion  des  vaiffeaux  de  l’utérus  peut  être 


En  y  déterminant  le  fang  plus  abondamment ,  A  / 

_ :  -a.  1 _ a_'_  ...  1  1/  _ • _  i 


ou  ce  qui  efl  le  même ,  en  le  déterminant  en  général  • 
dans  l’aorte  defcendante  ,  par  des  purgatifs  ,  par 
l’exercice  de  la  promenade ,  par  des  fridions  ,  & 
par  le  bain  chaud  des  extrémités  inferieures.  Il  eft 
auffi  probable  qi^on  peut  déterminer  le  fang  plus 
abondamment  dans  les  artères  hypogaflriques  qui 
vont  à  l’utérus  ,  par  la  compreflion  des  artères 


WT~S~-ffprf 


; 


iS  Médecine 

_ jji  agites  ;  mais  les  effiais  de  ce  genre  qu’on  a  faits 

jufqu’ici  n’ont  pas,  réuffi. 

.  MVI.  2°.  En  appliquant  des  ftimulans  aux  vaif- 
feaux  utérins ,  on  peut  exciter  leur  aétion.  Ainfi  les 
purgatifs  qui  ftimulent  particulièrement  le  rectum 
peuvent  auffi  exciter  les  vameaux  utérins  qui  lui 
font  unis.  Les  plaffirs  deTamôùr  deviennent  cer- 
tainement  un  ftimulant  pour  les  v aideaux  débuté, 
rus  &  ils  font  par  conféquent  très- utiles  quand  les 
circonftances  permettent  ^ffiy  avoir,  recours.  Les 
divers  mèdicamens  recommandés  comme  ftimulans 
des  vaiffieaux  utérins  fous  le  titre  d’Emménagogues  , 
ne  m’ont  jamais  paru  efficaces  s  &  je  ne  puis  croire 
<^uaucun  d’eux  foit  à  cet  égard  unTpèclfîque.  Le 
j,  mercure  peut  auffi  agir  fur  l’utérus  à  titre  de  ftimu¬ 
lant  ,  mais  on  ne  peut  le  donner  en  sûreté  aux 
chlorotiques.  Un  des  plus  puiffians  moyens  d’exciter 
l’aétion  des  vaiffieaux  dans  une  partie  quelconque  , 
çft  la  _commotion  élefirique.  On  l’a  employée 
fouvent  avec  fuccès  pour  exciter  les  vaiffieaux  ^ 


MYII.  J’ai  indiqué  ci  -  deffius  (  MIII,  MIV  )  les 
remèdes  qui  conviennent  à  la  rétention  des  menf- 
ïrues.  Il  me  refte  à  parler  du  cas,  de  la  fuppreflion. 
Mais  je  dois  d’abord  obferver  que  toute  interruption 
du  flux  menftruel  après]  quelle  a  eu  une  fois  lieu!s 
ne  doit  point  être  confidérée  comme  un  cas  de 
fuppreffion.  Car  cette  évacuation  ne  fuit  pas  tou¬ 
jours  3  au  commencement,  un  cours  régulier  ,  ôc 
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par  conféquent  s’il  furvient  une  interruption  auffi- 
tôt  après  la  première  apparition,  ou  même  dans  le 


cours  de  la  première  ou  peut-être  de  la  fécondé 
année  ,  on  peut  la  confidérer  comme  un  cas  de  * 
rétention,  fur -tout  quand  la  maladie  paroît  avec 
les  fymptomes  particuliers  à  cert  état. 

MVIII.  On  peut  regarder  proprement  comme  des 
cas  de  fuppreffion  ,  ceux  qui  furviennent  après  que 
le  flux  menftruel  a  obfervé  quelque  temps  un  cours 


régulier  ,  &  diüsTHqïïriri^nfêrmption  ne  peut 
être  rapportée  à  aucun  des  cas  de  rétention  ex- 
pofés  çi-deffus  Mil ,  MIII  j  mais  doit  être  imputée 
à  quelque  réfiftance  dans  l’extrémité  des_vaiflêaux  de 
la  matrice.  Suivant  cela  il  arrive  fcuven.t  que  la 
fuppreffion  eft  produite  par  le  froid,  la  peur ,  & 
d’autres  caufes  qui  peuvent  produire  une  contric- 
tion  des  extrémités  des  vaiflèaux.  Quelques  Méde¬ 
cins  ont  Tuppofé  qu’une  lenteur  obftruante  des 
fluides  occaflonne  la  réfiftance  dont  -  je  viens  de 
parler  ;  mais  c’eft  une  affertion  purement  hypothé¬ 
tique  ,  8c  qui  ne  peut  être  mife  enevldencepar 
aucun  fait.  D’autres  confîdérations  la  rendent  d’ail¬ 
leurs  invraifemblable. 

MlX.ll  y  a  à  la  vérité  quelques  cas  de  fuppreffion 
qui  femblerit  dépendre  d’une  débilité  générale  de 
toute  l’habitude  du  corps ,  8c  par  cpnféquent  dps 
vaiffeaux  de  la  matrice.  Mais  dans  des  cas  pareils 
la  fuppreffion  paroît  toujours  comme  fymptome 
d’une  autre  affection ,  &  on  n’en  doit  point  traiter 
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MX.  Les  cas  idiopathiques  de  fuppreffion  MVIIÎ, 
continuent  rarement  long-  tans  fans  être  accom¬ 
pagnés  de  fymptomes  divers  ou  de  dérangemens 
dans  d’autres  parties  du  corps.  Ils  font  produits 


.  r** 


très-ordinairement  par  le  fang  qui  auroit  dû  être 
porté  à  l’utérus  ,  6c  qui  eft  déterminé  plus  abon¬ 
damment  vers  d’autres  parties  ,  &  de  manière  à  y 
produire  des  hémorrhagies  y  delà  viennent  celles  du 
ne.z,  des  poumons,  de  l’eftomac ,  6c  d’autres  parties, 
à"~la  fuite~Hê  la  fuppreffion  des  menftrues.  Outre 
cela  ,  la  même  caufe^produit  des  fymptomes  d’hyf- 
terie  6c  de  dyfpepfie ,  6c  fouvent  des  coliques  avec 
telïïibtrdîTvaïtra  1 

MXI.  Dans  des  cas  idiopathiques  defuppreffion 
MVIII ,  l’indication  à  remplir  eft  de  faire  ceffier  la 
conftridiôn  qui  affede  l’extrémité  des  vaifteaux 
.utérins.  Dans  cette  vue  ,~le  meilleur  remède  eft  le 
bain  chaud  fur  -  tout  à  la  région  de  l’utérus.  Ce 
moyen  fcépghdantTn’eft  nas  toujours  efficace  ;  mais 
je  ne  connois  point  d’autre  remède  plus  propre  à 
remplir  cette  indication.  Outre  cela  ,  nous  n’avons, 
pas  peut-être  d’autres  moyens  de  faire  cefler  la  conf- 
tridion  vicieufe  que  d’augmenter  l’adion  6c  la 
force  des  vaifteaux  de  la  matrice  ,  de  manière  à 
vaincre  la  réftftance  qu’oppofent  leurs  extrémités. 
On  doit  par  conféquept  eftayer  les  remèdes  em¬ 
ployés  dans  les  cas  de  fuppreffion  comme  ceux  qu’on 
prefcrit  dans  les  cas  de  rétention.  Les  toniques 
cependant  &  le  bain  froid  MWTTemblent  être 
moins  proprement  adaptés  auxcas  de Tuppreffion, 
6c  m’ont  toujours  paru  d’un  effet  douteux. 
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MXII.  Il  arrive  ordinairement  dans  les  cas  de 
fuppreffion  ,  que  quoique  les  menftrues  ne  coulent 
point  à  leur  période  ordinaire  ,  il  y  a  à  cette  époque, 
quelques  marques  d’un  effort  ou  d’une  tendance 
à  ne  évacuation  fanguine.  C’eft  par  conféquent 
alors,  quand  la  nature  iê  déclare ,  que  nous  devons 
employer  les  remeHes  propres  à  guérir  la  fuppreffiona 
&  il'IEIF  ordinairement  moins  avantageux  de  les 
employe'r  dans  d’autres  tems ,  à  moins  qu’il  ne  fôit 
iiéceflaire  de  perfifter  dans  leur  ufage  pour  produire 
quelqu’effer. 


MXIII.  On  peut  rapprocher  des  cas  de  fuppref¬ 
fion  ceux  dans  lefquels  les  menftrues  fe  repètent 
en  gardant  de  longs  intervalles  entr’eux  ,  &  en 
moindre  quantité  qu’à  l’ordinaire  -,  &  quand  ces  cas 
font  accompagnés  de  dérangement  dans  le  fyftême 
on  doit  les  traiter  en  employant  les  mêmes 
remèdes  que  dans  les  cas  d’une  entière  fupreflion> 
M  X I V.  Il  ne  faut  point  omettre  ici  de 
parler  de  la  dyfménorrhoée  ,  ou  des  cas  d’une 
menftruation  difficile  ,  &  accompagnée  de  beau¬ 
coup  de  douIeur~dans  le  dos~7les  lombes  &  le 
bas-ventre.  Cette  irrégularité  doit  être  attribuée  à 
une  aétion  plus  foible  des  vaifteaux  de  l’utérus  » 
&  en  partie  auffi &  peut-être  plus  fpécialement , 
à  un  fpafme  de  l’extrémité  de  ces  vaifteaux.  On 
procure  ordinairement  du  foulagement*  en  em¬ 
ployant  quelques  uns  des  çemèdes  de  la  fuppreflion, 
immédiatement  avant  l’approche  de  cette  période , 
&  en  ufant  en  même-téms  des  narcotiques^ 
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Des  Hémorrhagies  Jymptomatiques. 

MXV.  X’Ai  penfé  qu’il  ne  convenait  pas  de 
traiter  dans  cet  Ouvrage  des  affe&ions  morbifiques , 
qui  font  prefque  toujours  des  fymptomes  d’autres 
maladies  primitives.  Entr’autres  raifons,  on  peut  allé¬ 
guer  que  cette  méthode  introduit  une  grande  con- 
fufîori  dans  la  pratique  de  la' Médecine  ,  &  fait 
qu’on  n’emploie  que  des  palliatifs.  Je  m’écarte¬ 
rai  cependant  ici  de  ce  plan  général,  pour  faire 
quelques  réflexions  fur  les  hémorrhagies  fympto- 
matiques. 

MXVI.  Les  hémorrhagies  de  cette  efpèce  qui 
s’offrent  d’abord  ,  font  l’hématémèfe  ,  ou  vomiffè- 
ment  du  fang  ,  8c  l’hématurie  ou  évacuation  fan- 
guine  par  les  voies  urinaires.  Sur  cela  je  dois  ici 
remarquer  j  que  quoiqu  en  général  elles  foient 
fymptomatiques ,  il  arrive  auflï  quelquefois  quelles 
font  des  affrétions  primitives  8c  idiopathiques  ,  8c 
qu’on  les  a  traitées  de  maladies  primitives  dans 
prefque  tous  les  cours  de  Médecine-pratique. 


SECTION  PREMIÈRE. 

De  L’Hématémèfe  ,  ou  vomijjement  du  fang, 

MXVIT.  J’Ai  dit  ci-deffus  DCCCCXLIV,  de 
quelle  manière  on  pouvoir  connoître  que  le  fang 
rendu  par  la  bouche  venoit  de  l’eftomac  &  non 
des  poumons  -,  mais  le  ligne  le  plus  certain  eft  que 
le  fang  foit  rejette  par  le  vomiffement  fans  toux  ; 
que  ce  vomiffement  ait  été  précédé  d’un  féntiment 
de  péfanteur ,  d’une  anxiété  &  d’une  douleur  dans 
la  région  de  l’eftomac  ;  que  le  fang  rejetté  foit 
noir  &  par  grumeaux  ;  qü’il  fôit  manifeftement 
mêlé  à  d’autres  matières  contenues  dans  l’eftomac. 
Tous  ces  lignés  réunis  ne  peuveht  lailfer  aucun 
doute  fur  la  fource  d’ou  le  fang  procède ,  &  fur 
la  nature  de  la  maladie  dont  il  eft  ici  queftion. 

MXVIII.  Il  faut  convenir  qu’il  eft  pofllble  qu’un 
état  pléthorique  de  toute  l’habitude  du  corps  ,  par 
des  caufes  générales,  foit  accompagné  d’une  détermi¬ 
nation  particulière  &  d’un  afflux  du  fang  à  l’eftomac, 
de  manière  à  occalionnerun  mouvement  du  fang  ,  8c 
dans  un  cas  pareil ,  on  doit  le  conlidérer  comme 
une  maladie  primitive  -,  mais  les  obfervations  qu’on 
a  faites  lailïent  peu  de  fondement  à  une  telle  fup- 
polîtion  ,  8c  au  contraire  tous  les  cas  de  vomilïè- 
ment  qu’on  trouve  décrits  font  manifeftement  des 
fymptomes  d’une  autre  affection  primitive. 
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Les  principaux  cas  de  pareils  vomiflcifciens  font 
les  fuivans. 

9  MXÏX.  Un  des  plus  fréquens  eft  celui  qui  paroît 
à  la  fuite  d’une  fuppreflion  ,  d’une  évacuation  fan- 
guine  qui  a  continué  quelque  tems  dans  une  autre 
partie  du  corps  ,  comme  celle  du  flux  menftruel 
dans  les  femmes. 

MXX.  Il  y  a  des  cas  de  vomiflement  de  fang  qui 
furviennent  par  la  rétention  des  menftrues  ;  mais  de 
tels  cas  font  peu  ordinaires ,-  parce  que  cette  réten¬ 
tion  accompagne  rarement  ou  fuit  l’état  pléthorique 
du  corps,  &  produit  par  conféquent  rarement  l’hé¬ 
morrhagie  en.  queftion. 

Il  y  a  des  cas  de  vomiflement  de  fang ,  propres 
aux  femmes  groflès ,  &  quon  peut  par  conféquent 
attribuer  à  la  fuppreflion  des  menftrues  qui  fur- 
vient  dans  cet  état.  Ces  cas  font  plus  nombreux 
que.  ceux  dont  j’ai  parlé  ci-  deflus  ,  mais  ils  font 
encore  rares  :  car  quoique  le  fang ,  qui  a  coutume 
de  couler ,  chaque  mois  avant  la  groflèfle  ,  foit 
retenu  pendant  que  celle-ci  dure,  il  eft 'ordinai¬ 
rement  employé  à  dilater  les  vaifleaux  utérins  ,  8c 
fert  à  l’accroiflement  du  fœtus ,  de  forte  qu’il  pro¬ 
duit  rarement  un  état  pléthorique  qui  rende  né- 
ceflaire  une  autre  évacuation  fanguine  propre  à  le 
remplacer. 

Le  vomiflement  du  fang  qui  tient  donc  lieu  du 
flux  menftruel ,  furvient  le  plus  ordinairement  par 
la  fuppreflion  de  cet  écoulement  qui  aura  quelque- 
tems  fuiyi  un  cours  régulier. 
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■  MXXI.  Quand  il  furvient  une  pareille  fuppreflion, 
on  peut  fuppofer  quelle  agit  en  introduifant  un 
état  pléthorique  de  toute  l'habitude  du  corps  ,  & 
en  occafîonnant  par-là  une  hémorrhagie  par  quel- 
qu'autre  partie.  A  la  vérité  plufieürs  Médecins  ont 
obfervé  de  pareilles  hémorrhagies  à  la  fuite  d’une 
fuppreflion  ;  mais  elles  offrent  une  grande  variété» 
ce  qui  me  fait  croire  qu’il  doit  y  avoir  outre  l’état 
pléthorique',  quelque  circonftance  particulière  dans 
la  partie  où  fe  fait  l’hétnorthagie  qui  l’y  détermine  fpé. 
cialement  &  fouvent  avec  une  efpèce  de  Angularité  , 
&  que  par  conféquent ,  de  femblables  hémorrha¬ 
gies  peuvent  par  un  concours  de  ces  circonftances 
avoir  lieu  indépendament  d’une  pléthore  générale. 

MXXIL  II  faut  remarquer,  que  h  on  a  lieu  d’at> 
tendre  une  hémorrhagie  à  lh  fuite  d’une  fuppreflion 
des  menftruesqui  aura  produit  un  pléthore  générale, 
c’eft  fur-tout  une  hémopryfie  ou  une  hémorrhagie  des 
poumons ,  puifque  c’eft  fur-tout  dans  cette  partie 
où  la  fur-abondance  du  fang  dirige  fes  effets;  auffi 
c’efl:  cette  efpèce  d’hémorrhagie  quia  le  plus  fouvent 
lieu  à  la  fuite  de  la  fuppreflion  des  menftrues;  mais  lors 
même  que  cela  arrive  ,  ni  les  circonftances  ni  les 
fuites  ne  portent  à  fuppofer  qu’il  règne  en  même 
tems'  une  pléthore  confidérable  &  dangereufe. 

MXXIII.  Ce  que  je  viens  de  dire  dans  les  articles 
précédens  peut  ici  trouver  fon  application  ,  &  il  y 
a  lieu  de  croire  qu’une  hématémèfe  peut  dépendre 
de  circonftances  particulières  de  l’eftomac  ,  qui 
déterminent  un  afflux  de  fang  vers  cet  organe ,  fans 
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quon  pui(Te  foupçonner  aucune. pléthore  générale. 
Je  ne  puis  déterminer  ces  circonftances  ;  mais  je 
préfume  quelles  dépendent  de  la  connexion  &  de  la 
fympathie  qui  régnent  entre  la  matrice  &  tout  le 
canal  alimentaire , &  fur -tout  avec  Teftoraac. 

MXXIV.Onpeut,jecrois,concluredecesréflexions. 

i**,  Que  rhéiiiatémèfe  dont  nous  parlons  ,  neft 
prefque  jamais  une  maladie  dangeieufe. 

20.  Qu  elle  ne. demande  prefque  jamais  les  re¬ 
mèdes  propres  à  la  cure  des  hémorrhagies' actives , 
ou  que  du  moins  ceux-ci  ne  peuvent  convenir  que 
dans  des  cas  extraordinaires  où  il  y  a  des  marques 
frappantes  d’une. pléthore  générale  ,  &  dans  lefquels 
le  vomiflement  du  fang  paraît  être  très-a&if ,  très- 
abondant  j  &  fujec  à  de  fréquens.  retours. 

30/ Que  le  vomiflement  du  fang  à  la  fuite  de  la 
fuppreffion  des  menftrueSj  doit  rarement  détourner, 
de  l’ufage  des  remèdes  de  l’aménorrhoée ,  remèdes 
qui  ne  fauroient  convenir  dans  le  cas  d’une  hémor¬ 
rhagie  idiopathique  active. 

MXXV.  Un  autre  cas  d’hématémèfe  fymptoma- 
tique  prefqu  analogue  à  celui  dont  je  viens  de 
parler  ,  eft  l’hématémèfe  qui  fuit  &  qui ,  femble 
dépendre  de  la  fuppreffion  du  flux  hémorrhoïdal 
établi ,  8ç,  fujet  à  des  retours  quelque  tems  avant. 

Gn  peut  attribuer  ce  cas  à  la  pléthore  générale, 
&  à  la  vérité  on  ne  peut  défavouer  que  dans  un 
tel  cas ,  il  n’y  ait  quelques  fignes  d’un  pareil  état* 
Mais  cette  fuppofition  ne  rend  pas.  raifon  du  phé¬ 
nomène  entier  3  car  une  pléthore  générale  doit 
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plutôt  faire  attendre  une  hémorrhagie  qu’une  hérna- 
témèfe  j  &  il  faut  par  conféquent  déduire  d’une 
autre  caufe  la  détermination  particulière^  du  fang 
à.l’eftomac. 

Quelle  eft  cette  caufe  ?  Eft- ce  l’accord  fympa- 
thique  qui  règne  entre  les  différentes  parties  des 
vaifleaux  fanguins  du  canal  alimentaire  ,  ou  bien 
celui  de  tous  ces  vailfeaux  avec  la  veine-porte  2 
je  ne  faurois  le  déterminer.  Mais  en  même  tems , 
je  penfe  qu’il  vaut  mieux  remonter  à  la  connexion 
qu’il  y  a  entre  l’état,  de  l’eftotnac  &  l’affec¬ 
tion  hémorrhoïdale  dont  j’ai  parlé  dans  l’article 
DCCCCXLV. 

MXXVI.  De  quelque  manière  qu’on  puifle  ex¬ 
pliquer  l’hématémèfe  occafîonnée  par  une  fup- 
preflion  des  hémorrhoïdes  ,  les  confidérations  des 
articles  MXXI ,  MXX1I ,  s’appliqueront  ici  comme 
à  un  cas.  analogue  de  l’hématémèfe  par  une  fup- 
preffion  des  menftrues ,  &  nous  porterons  aufîi  à 
conclure  que  cette  maladie  eft  rarement  dange- 
’reufe  &  quelle  demande  rarement  les  remèdes  en 
ufage  dans  les  hémorrhagiegBSives. 

MXXVII.  On  eft  fondé^ljuppofer  que  les  cas 
d’hématémèfe,  dont  nous  avons  fait  mention,  vien¬ 
nent  du  fyftême  artériel;  mais  il  eft  aufîi  probable 
que.  l’eftomac  eflffiuiet  à  des  hémorrhagies  du 
fylême  veineuJ*ij^)CCLXVII.  ” 

Parmi  les  obfervations  de  Médecine  ,  il  y  a 
plufieurs  exemples  de  vomiffement  de  fang  accom¬ 
pagné  de  gonflement  de  la  rate ,  qui  en  comp.ri- 
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mant  les  vafa  brévia ,  a  empêché  le  retour  libre  du 
fangveïneux  deTéhomach.  Nous  avons  expliqué 
ci-defl'us  DCCLXVIII ,  comment  une  interruption 
du  fang  veineux  peut  occafionner  une  hémorrhagie 
par  les  extrémités  des  veines  ,  ou  par  celles  des 
artères  correfpondantes.  Les  exemples  qu’on  rap- 
porte  tte  la  rate  tuméfiée,.  &  comprimant  les  vafa 
èrevia ,  font  très-propres  à  éclaircir  &  à  confirmer 
notre  doctrine  fur  ce  point ,  &  à  rendre  vraifem- 
blabîe  que  les  vomiflemens  du  fang  naifiTent  fouvent 
de  cette  caufe.. 

MXXVIII.  Il  peut  arriver  auflî  qu’une  obftruc- 
tion  du  foie  en  gênant  le  cours  du  fang  da ns, 
la  veine- porte  ,  interrompe  le  retour  du  fang 
veineux  des  vaideaux  de  l’eftomac  ,  &  produife 
un  vomiftèment  du  fang  ;  mais  ces  cas  ne  font  ni 
fréquens ,  ni  aufti  faciles  à  entendre  que  celui  de 
l’article  précédent. 

MXXIX.  Outre  les  cas  qui  dépendent  de  l’état  du 
foie  ou  de  la  rate,  il  eft  probable  que  d’autres  hémor¬ 
rhagies  de  l’eftomac  procèdent  du  fyftême  veineux. 

La  maladie  nommée  Mélcena  par  M.  de  Sauvages, 
défignée  communément  fous  le  nom  de  Morbus 
rtiger  par  d’autres  Ecrivains  DCCLXXI  ,  &  qui 
cqnfîfte  dans  une  évacuation  par  le  vomiftèment  ou 
par  les  felles ,  &  quelquefois  par  les  deux  enfem- 
ble  ,  d’un  fang  noir  & grummelé  $ne  peutêtre  pro¬ 
duite  que  par  une  hémorrhagie  veineufé  de  quelque 
partie  de  la  furjgage  Jntérkiirg  du  canal  alimentaire, 
^irpourroit  arriver  fans  doute  que  la  bile  prît 
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quelquefois  une  apparence  de  couleur  noire  &  de 
confidence  vifqueufe  ,  &  quelle  donnâTun.  fon-  .  , 

dernent  réel  à  ce  qu’on  nomme  atrabilis  ;  mais  *  gJ**'**"  | 

il  elt  certain  que  ces  cas  font  très-rares  ;  &  il  elt 
probable  que  ce  qui  a  fait  admettre  l’atrabile  par 
les  anciens ,  c'eil  sûrement  la  forme  que  prenoit 
foTfang  verfé  dans  le~canal  alimentaire  de  la  ma¬ 
niéré  que  je  viens  de  le  dire  -,  car  nous  favons  que 
c’elt  fous  cette  forme  que  le  fang  paroît  toujours 
quand  il  relie  quelque  tems*  en  ftagnation.  Je 
fuppofe  qu’on  rejette  maintenant  comme  fans  fon¬ 
dement  ,  l’opinion  quavoit  Boerhave  de  l’exif- 
tence  d’une  telle  matière  dans  la  malfe  du  fang; 
puifque  par  des  dilieclions  faites  dans  des  tems 
pollérieurs  ,  il  paroît  très-clairement  que  le  morbus 
niger  qui  a  cette  relfemblance  avec  du  fang  épan¬ 
ché  ,  dépend  toujours  de  l’effulîon  &  de  la  liagna- 
tion  de  ce  dernier. 

MXXX.  Le  m&lxnci  fait  donc  voir  que  des  vo- 
milfemêiis  du  fang  peuvent  naître  de  la  manière 
que  je  viens  de  le  dire,  à  la  fuite  de  fon  effulîon,. 
ou  dans  la  cavité  de  fellomac  lui-même  ,  ou  dans 
les  portions  fupérieures  des  inteftins  ,  d’où  les 
matières  font  fouvent  tranfmifes  dans  l’eftomac. 

MXXXI.  Dans  les  deux  cas  de  mélæna ,  &  dans 
des  cas  analogues  qui  dépendent  des  affrétions  de 
la  rate  &  du  foie ,  il  paroît  que  les  vomilîemens 
du  fang  qui  lurviennent  ,  doivent  être  conlîdérés 
comme  des  affrétions  fymptomatiques  ,  &  ne  doi¬ 
vent  point  être  traités  comme  des'  hémorrhagies 
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ré  a&ives  originaires  ,  rn^is  par  des  remèdes ,  fi  toute- 
011  en  connoît  qui  puiffent  _ réfoudre  les  obf- 
y  ’  '  tru&ions  primitives. 

MXXXII.  Je  crois  avoir  fait  mention  de  toutes 
les  caufes  qui  produifent  une  fiématémèfe  ,  & 
certainement  les  caufes  que  j  ai  rapportées  ,  donnent 
le  plus  ordinairement  lieu  à  ce  fymptome  ;  il  peut 
cependant  arriver  qu’il  ait  une  autre  origine  , 
comme  dans  le  cas  fingulier  que  rapporte  Sauvages, 
d’un  anevrifme  de  l’aorte  qui  creva  dans  l’efto- 
mac.  Des  maladies  d’autres  parties  contiguës  à 
Teftomac  ,  &  qui  lui  deviennent  étroitement  ad¬ 
hérentes-,  peuvent  caufer  une  rupture  dans,  la 
cavité  de  ce  vifeère ,  &  y  yerfer  du  fang  qui  eft 
«nfuite  rejqtté  par  le  vomifTement.  Un  tel  épan- 
"ehemenr^peut  aufîî  venir  quelquefois  des  abcès_J^r 
des  ulcérations  de  l’eftomac  lui-même  ,  qui  rejette 
enfuite  ce  fang  par  le  vomifTemenr. 

Je  ne  crois  pas  qu’il  foit  néceffaire,  en  traitant 
ici  des  vomiflèmens  du  fang  fymptomatiques  ,  de 
parler  de  ceux  qui  viennent  de  quelque  caufe 
extérieure  ,  Ou  ce  qui  eft  analogue ,  de  ceux  qui 
•viennent  des  efforts  violens  qu’on  fait  pour  vomir. 
Ce  dernier  cas  eft  cependant  beaucoup  plus  rare 
qu’on  ne  devroir  l’attendre.  Dans  tous  ces  cas  la 
-  nature  de  la  maladie  ne  peut  être  méconnue  ,  & 
la  conduite  qu’on  doit  tenir  fera  facile  à  com- 
,  prendre  ,  fi  on  fe  rappelle  ce  qu’on  a  dit  ci- 
deffus  des  moyens  de  modérer  ou  d’arrêter  une 
hémorrhagie  en  général. 
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De  l'Hématurie  3  ou  évacuation  clu  fang  par 
les  urines. 

MXgXIII.  On  a.  rapporté  un  cas  d’hématurie 
furvenue  fans  aucun  autre  fymptome  des  reins  où 
des  voies  urinaires  s  comme  elle  étoit  alors  fu jette 
à  des  retours  périodiques  ,  &  qu’elle  attaquoit  des 
perfonnes  pléthoriques ,  on  a  prétendu  que  c  étoit 
un  exemple  d’hématurie  idiopathique  ,  &  de  la 
nature  des  hémorrhagies  aétives  dont  j’ai  traité  ci- 
devant. 

MXXXIV.  Je  ne  puis  nier  l’exiftence  d’un  tel 
cas  ;  mais  je  dois  remarquer  qu’il  y  en  a  très-peu 
d’exemples  parmi  les  obfervations  recueillies  pat 
les  Médecins  \  que  je  n’en  ai  jamais  vu  un  pareil , 
non  plus  qu’aucun  de  mes  amis  ;  &  que  les  obfér- 
varions  qu’on  en  a  rapportées  peuvent  être  trom- 
peufes  car  j’ai  iouvent  obfervé  une  hématurie 
fans  aucun  autre  fymptome  alors  préfent  d’une 
afïeérion  des  reins  ou  des  voies  urinaires ,  pendant 
que  d’un  autre  côté  ,  des  accès  de  néphralalgie  calcu 
leufe ,  furvenus  avant  ou  aulïitôt  après,  rendoient 
allez  vraifemblable  que  l’hématurie  étoit  due  à  une 
blelfure  faite  par  la  préfence  d’une  pierre  dans  les 
voies  urinaires. 
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MXXXV.  L’exiftence  d’une  hématurie  idiopa¬ 
thique  eft  d’autant  moins  vraifemblable  ,  qu’une 
pléthore  générale,  comme  je  l’ai  déjà  dit,  eft  plus 
propre  à  produire  une  hémopihyfie  MXXII  ,  & 
qu’on  ne  connoît  point  de  circonftances  plus  par¬ 
ticulières  1  qui  puiffent  déterminer  le  fang  aux  reins. 
Une  hématurie  idiopathique  doit  être  très  -  rare  , 
au  lieu  que  celles  qui  font  fymptomatiques  'font 

_ très-  fréquentes.  - - — - 

MXXXVI.  Une  des  plus  ordinaires  eft  celle  qui 
accompagne  la  néphralalgie  calculeufe  ,  &  qui 
ièmble  évidemment  due  à  la  bieifure-  que  fait  le 
calcul  fur  la  face  interne  du  baflïn ,  des  reins ,  ou 
de  lurètre.  Dans  des  cas  pareils  ,  le  fang  qui  fort 
avec  l’urine  eft  quelquefois  d’une  belle  couleur 
fleurie  \  mais  le  plus  fouvent  d’une  couleur  obfcure: 
il  eft  quelquefois  comme  en  diffolution  ,  &  par 
conféquent  tenu  en  fufpenfion  dans  l’urine  \  mais 
s’il  eft  en  affez  grande  quantité,  il  fe  dépofe  au 
fonds  du  vaiffeau  qui  le  contient.  Dans  différentes 
ôccâïrons,  le  fang  évacué  prend  différentes  former. 
Si  le  fang  verfé  dans  le  rein  vient  à  refter  quelque 
tems  en  ftagnation  dans  les  uretères' ou  la'  veflîe, 
il  fe  coagule  quelquefois,  &  la  partie  coagulée  fe 
brife  enfuite  en  mafles  grummulées  d’une  couleur 
obfcure  ou  noire  ,  &  fait  par  conféquent  contraéter 
Ja  même  couleur  à  l’urine ,  ou  bien  s’il  y  a  peu 
de  fang  épanché ,  il  donne  feulement  à  l’urine  une 
couleur  brune  &  femblable-  au  caffé.  Il  arrive  auflï 
quelquefois 
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quelquefois  que  le  fang  ,  qui  fe  coagule  dans  les 
uretères,  prend  la  forme  de  ces  vaiffeaux ,  &  eft 
enfuite  rejette  fous  la  forme  d’un  ver  *,  &  s’il 
arrive  ,  comme  cela  peut  quelquefois  avoir  lieu  , 
que  le  gluten  fe  fépare  des  globules  rouges ,  alors 
cette  forme  vermiculaire  a  fa  furface  extérieure 
blanchâtre  ,  &  le  tout  reffiemble  à  un  tube  qui 
contient  une  liqueur  rouge.  J’ai  obfervé  quelque¬ 
fois  le  fang,  qui. avoir  été  fans  doute  coagulé  dans 
l’uretère ,  fortir  prefque  fous  forme  sèche ,  fe^ef- 
fembler  à  ~Iâ~7n^5ë" moitié  brûlée  d’une  chan¬ 
delle. 

MXXXVII.  Dans  l’hématurie  caîculeufe  ,  le  fang 
qui  procède  fur- tout  des  reins  ou  des  uretères, 
offre  diverfes  apparences  5  on  obferye  auffi  plu- 
fleurs  de  ces  mêmes  qualités  fenfibles  ,  quand  le 
fang  ne  vient  que  de  la  veffie  affidée  de  calcul  i 
mais  les  fymptomes  feront  ordinairement  con- 
noître  le  fîège  de  la  maladie.  ^  ^ 

Dans  certains  cas  ,  lbrfque  la  quantité  du  fang 
qui  fort  du  rein  ou  des  uretères  fe  coagule  dans  ^  ^ 

la  veffie,  8c  qu’il  fort  de  celle-ci  avec  difficulté,, 
la  douleur  &  le  mal-aife  peuvent  fe .  rapporter  fur- 
tout  à  là  veille,  quoiqu’elle  ne  contienne  pas  de 
calcul  j  mais  les  fymptomes  précédens  ferviront  à 
faire  connoître  la  nature  de  la  maladie. 

MXXXVIII.  Dans  prefqu’aucun  cas  d’hématurie 
caîculeufe  ,  il  ne  fera  néceffaire  d’employer  les 
Tome  IL  G 
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<>t  remèdes  qui  conviennent  à  une  hémorrhagie  aélive* 

-***—■*"*-*-  IL  fuffira  de  faire  obfervex  un  régime  propre  à 
modérer  l’hémorrhagie  en  général  ,  &  fur  tout  de 
t  faire  éviter  tout  ce  qui  peut  irriter  les  reins  ou 

J^s  uretères,  comme  feroit  la  préfence  des  ma- 


paT'çbniéquent  tenir  libre  par  de  fréquens  laxatifs, 

M  XX  XIX-  L’hématurie  calculeufe  peut  être 
proprement  confidérée  comme  un  cas  d’hématurie 
violente.  Je  dois  donc  lui  joindre  celle  qui  eft 
déterminée  par  quelque  violence  externe,  comme 
une  contuiion  fur  la  région  du  rein ,  ou  un  exercice 
vîoîëntT&long-tems foutenu  des  mufcles placés  au 
déifias  du  rein.  On  peut  mettre  de  ce  dernier  genre 
ïexercice  du  cheval, 

- - - y-  ■ 

MXL,  Qn  peut  conlidérer  comme  un  cas  d’hé¬ 
maturie  violente  celle  qui  fuit  l’ufage  intérieur  de 
certaines  fubftances  âcres-,  qui  portent  enfuite  leur 
impreflîon  fur  les  voies  urinaires  ,  &  par  l'inflam¬ 
mation  &  le  gonflement  du  cou  de  la  veffie ,  pro- 
duifent  une  trop  grande  diftenfion  &  une  rupture 
des  vailîèàux  fanguins  ,  &  donnent  lieu  à  une  urine 
Sanguinolente.  Lesf  cantharides  introduites  de  quel¬ 
que  manière  que  ce  foit  dans  le  corps ,  en  offrent 
les  exemples  les  plus  remarquables.  Il  peut  arriver 
aufli  que  d’autres  fubftaaces  âcres  aient  le  même 
effet. 

v  MXIXI1  y  a  d’autres  cas  d’hématurie,  rapporté^ 
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gâr  ies  Auteurs  ,  qui  font  encore  m'aniféftemerît 
des  exemples  d’hématurie  fymptomatique  ;  telle 
feroit  une  évacuation  du  fang  par  les  voies  uri¬ 
naires  à  la  fuite  d’une  fuppreflion  du  flux  menf* 
truel  ou  hémorrhoïdàl  ;  ce  font  glors  des  cas 
analogues  à  l’hématémèfc  produite  par  la  même 
caufe  5  les  réflexions  que  j’ai  faites  fur  ce  point  ci- 
deflus ,  trouvent  ici  leur  application  ,  &  fur- tout 
les  conelufions  de  l’article  MXXIY.  Les  exemples 
cependant  de  l’un  ou  l’autre  de  ces  cas  ,  &  fur-tout 
•du  premier ,  font  très-rares. 

MXLII.  Il  y  a  un  cas  d’hématurie  fymptomatique 
qui  mérite  d’être  rapporté  ;  c’eft  quand  une  fup¬ 
preflion  du  flux  hémorrhoïdàl ,  ou  par  une  com¬ 
munication  des  ^vaifleaux  ,  ou  feulement  par  le 
voiflnage  des  parties  ,  détermine  le  iang  dans  les 
vaifleaux  du  cou  de  la  veflîe,  &^ârlër3iftér entes 
analtomoles  ,  le  Tang  eft  veïfé  ou  fans.  Urine  oq  J 
avec  elle.  C’eft  ce  qu’on  a  nommé  hémorrhoïdes 
de~la  veflie  fans  doute  avec  fondement ,  puis¬ 
que  cette  évacuation  tient  lieu  de  celle  qui  fe 
faifoit  ordinairement  par  le  redum.  A  l’égard  de 
la  conduite  qu’on  doit  tenir  dans  les  hémorrhoïdes 
de  la  veflie  ,  on  doit  obferver  les  règles  que  j’ai 
.données  ci-deflfus  fur  le  traitement  des  affedions 
hémorrhoïdales. 

MXLIII.  Il  refte  encore  à  faire  connoîtreici  un 
autre  cas'  d’hématurie  fymptomatique  ;  c’eft  celle 
C  a 
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qui  fument  dans  la  petite-vérole  confluente  ou 
putride  ,  aufll  bien  que  dans  d’autres  maladies 
putrides.  On  peut  préfumer  que  dans  de  pareils 
cas  le  fang  vient  des  reins  ,  fur-tout  fi  on  Fait 
attention  à  l’état  de  fluidité  qu’acquiert  le  fang  dans 
de  telles  affeétions  putrides.  Une  telle  hématurie 
ne  doit  pas  par  conféquent  être  confidérée  comme 
j  un  fymptome  de  quelque  dérangement  dans  les 

reins,  mais  feulement  comme  une  marque  de  l’état 
putrefcent  du  fang. 

MXLIV.  Dans  certaines  maladies  l’urine  qu’on 
rend  eft  d’un  rouge  fi  foncé  ,  qu’on  a  lieu  de 
îoupÇonner  quelle  eft  teinte  de  fang *,  c’eft  ce  qui 
a  fait  diftinguer  à  M.  de  Sauvages,  parmi  les  autres 
efpèces-  d’hématurie ,  celles  qu’il  appelle  hematuria 
fptiria  ,  &  hematuria  lateritida^  il  fuppofe  pourtant 
que  ni  dans  l’une  ni  dans  l’autre  il  n’y  a  point 
de  fang  contenu.  Dans  certains  cas  ,  il  eft  cepen¬ 
dant  important ,  pour  fixer  la  nature  de  la  maladie, 
de  déterminer  fi  la  couleur  rouge  de  l’urine  vient 


o**- 


du  fang  quelle  contient ,  ou  s’il  faut  l’attribuer  à 
un  certain  état  des  fels  &  des  huiles  ,  qui  font 
toujours  en  plus  ou  moins  grande  proportion  dès 
pârüês~côhftituantes~~3é~  rürine.  On  peut  réfoudre 
la~queftion~pàr  les Üonfidérations  fuivantes. 

On  a  obfervé  ci-deflus,  que  quand  une  quan¬ 
tité  confidérable  du  fang  eft  évacuée  avec  l’urine  , 
une  portion  fe  dépofe  toujours  au  fonds  du  vaif- 
ièau  qui  contient  leur  mélange  >  alors  on  ne  doit 
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point  balancer  à  attribuer  1^  couleur  de  l’urine  à 
une  partie  du  fang  quelle  tient  fufpendu ,  &  qui  . 
s’y  trouve  comme  dans  un  état  de  diflblution  im¬ 
parfaite  -,  mais  le  fang  peut  être  contenu  dans 
l’urine  fans  qu’il  furvienne  aucun  dépôt;  c’eft  lorf- 
qu’il  eft  entièrement  dirons  dans  1’urine  ,  & 
quiïy~relte  luipendu.  On  peut  alors  connoître 
ordinairement  la  préfence  du  fang  ,  1°.  par  la 
couleur  que  le  fang  donne  à  l’urine  .  &  qui  la  rend" 
différente  de  l’étaroù  elle  fe  trouve  par  elle-même; 
&  je  crois  que  peu  d’expérience  fuffit  pour  rendre 
les  perfonnes  capables  de  faite  cette  diftin&ion. 
a°.  La  préfence  du  fang  diminue  toujours  la  tranf- 
parence  de  l’urrne  avec  laquelle  il  eft: mêlé,  &  il 
eft  très-rare  que  f  urine  ,  celle  même  qui  eft  la 
plus  colorée,  perde  fa  tranfparencë ;  au  moins  cela 
n’arrive  prëfque  jamais ,  fi  on  examine,  l’urine  au 
moment  où  elle  vient  d’être  rendue.  3  Quand  le 
fang  eft  mêlé  à  l’urine,  celle-ci  teint  en  rouge  une 
pièce  de  linge  qu’pn  y  plonge  .  ce._due  ne  fait 
jamâîsl’urinê  feulé"  quelque  colorég-du’on  la  fup- 
pôTe.  40.  L’urine  fortement  colorée  &  qui  ne  con¬ 
tient  point  de  fang  ,  en  fe  refroidiftant  par  le  repos 
dans  un  vaiÏÏeiuTdepbfe  prefque  toujours  un  fédi¬ 
ment  briqueté  ;  &  fi  dans  qüelqu’occafion  une 
'urine  fanguïnôîente  dépofe  un  fédiment  qui  puifte 
être  la  portion  du  fang  tenu  auparavant  en  diffo- 
lution  ,  ce  dernier  fédiment  ne  peut  être  difîous 
de  nouveau,  en  faifant  échauffer  l’urine  ,  ce_qui 

— '  —  ;  -  c  3 
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arrive  toujours  à  celui  de  r urine  qui  ne,  contient- 
point  de  fan  g.  Enfin  l’urine  qui  ne  contient  point 
de  -fang  n'ofifie  jamais  aucune  partie  coagulâBle 
par  une  chaleur  égale  à  celle  de  l’eau  bouillante; 
au  lieu  qu’une  pareille  chaleur  fait  toujours  coaguler 
le  fang  qui  efl:  tenu  en  fufpenfion  dans  l’urine  j 
ce  dernier  moyen  ne  lailfe  prefque  jamais  aucun 
doute. 


LIVRE  CINQUIEME. 

Des  Profttivia,  ou  des  Fluxions  s 
avec  fièvre* 

MXLV.  Les  premiers  Nofologiftes  ont  forme 
une  clafle  de  maladies  fous  Le  titre  de  fluxions  ou 
de  profiuvia  ;  mais  comme  on  a  raflemblé  dans 
cette  claflè  un  grand  nombre  de  maladies  qui  n’ont 
rien  de  commun  que  la  feule  circonftance  dune 
évacuation  augmentée  des  fluides  ,  &  qui  font  à 
d’autres  égards  très-différentes  les  unes  des  autres  3 
j’aî  évité  une'  méthode  auM  peu  convenable  ,  8c 
|’ai  diftribiié  d’une  manière  plus  naturelle  la  plupart 
ides  maladies  comprimes  dans  une  relie  cfaffe  par 
les  Nofologiftes.  J’ai  confervé  à  la  vérité  le  titre 
général  de  fluxion  -,  mais  je  ne  renferme  fous  cette 
dénomination  que  celles  qui  font  conftammênt  ac¬ 
compagnées  de  fièvre .  8c  qui  par  conféquent  appar¬ 
tiennent  néceüauement  à  la  claflè  des  .maladies  dont 
fai  à  traiter. 

Il  y  a  deux  efpèces  de  fluxions  qui  doivent  être 
confédérées  comme  étant  conftammênt  des  maladies 
fébriles  -,  ce  font  le  catarrhe  8c  la  diflenterie  dont 
je  vais  parler. 

C4 


CHAPITRE  PREMIER. 


Du  Catarrhe . 


MXLVI.  J_/E  catharre  eft  une  excrétion  augmentée 
de  férofîté  qui  s’évacue  par  la  membrane  muqueufe 


du  nez  ,  de  l’arrière-bouche  &  des  bronches ,  avec 
fièvre. 

Les  Ecrivains  de  Médecine-pratique  &  les  No- 
fologiftes  ont  donné  différens  noms  à  cette  maladie  , 
jfuivant  quelle  affe&e  diverfes  parties  de  la  mem¬ 
brane  muqueufe  ,  ou  l’une  plus  ou  moins  que 
l’autre.  Mais  je  penfe  que  la  maladie  quoiqu’ affec¬ 
tant  différentes  parties  eft  toujours  de  la  même 
nature  ,  &  provient  de  la  même  caufe:  très-ordi¬ 
nairement  aufîi  les  différentes  parties  font  affe&ées 
en  même-temps  ,  &  par  conféquent  il  eft  alors 
difficile  d’établir  la  diftinction  dont  je  viens  de 
parler. 

On  a  traité  fouvent  de  cette  maladie  fous  le 
titre  de  toux  ;  &  celle-ci  à  la  vérité  accompagne 
toujours  la  principale  efpèce  de  catarrhe  qui  eft 
une  excrétion  augmentée  par  les  bronches  \  mais 
la  toux  eft  fi  fquyggt  un  fymptome  de  plufîeurs 
autres  affe&ions  différentes  les  unes  des  autres  , 
qu’il  eft  peu  convenable  de  l’employer  comme  une 
dénomination  générale. 

MXLVII.  La  caufe  éloignée  du  catarrhe  eft  le  plus 
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ordinairement  faction  du  froid  fur  le  corps  hu¬ 
main.  On  ne  peut  fe  méprendre  fur  cette  caufe  la 
plupart  du  tems  x  8c  je  crois  qu’il  en  feïoit  toujours 
de  même  fi  on  fe  rendoit  compte  de  tes  fenfations  , 
ou  fi  on  faifoit  attention  aux  circonftances  qui  dé¬ 
terminent  l’a&ion  du  froid  fur  le  corps  humain. 
Voyez  XCIII-XCV. 

On  peut  auflî  voir  dans  les  articles  que  je  viens- 
de  citer ,  ce  qui  difpofe  certaines  perfonnes  au 
catarrhe. 

MXLVIII.  La  maladie  dont  je  parle  ,  commence 
en  général  par -une  certaine  difficulté  de  refpirer 
l’air  à  travers  le  iriez  ,  avec  un  fentiment  de  pléni¬ 
tude  qui  obftrue  ce  pafîage  ;  elle  eft  aufîi  accom¬ 
pagnée  d’une  certaine  douleur  &  d’uii  fentiment  de 
pefanteur  dans  le  front  ,  ainfi  que  d’un  engour-, 
diftement  dans  le  mouvement  des  yeux  5  on  éprouve 
quelquefois  ces  légers  fymptomes  dès  le  commence¬ 
ment  ,  &  toujours  auflitôt  après ,  il  s’établit  un  écou¬ 
lement  par  le  nez  ,  &  quelquefois  par  les  yeux  , 
d’un  fluide  ténu  qu’on  trouve  fouvent un  peu  âcre, 
foit  au  goût ,  foit  par  une  légère  excoriation  des 
parties  par  où  il  pafle. 

MXLIX.  Ces  iymptomes  conftituent  ce  que  les 
Auteurs  de  Médecine  appellent  coryza  ou gravedo;  ' 
ils  font  ordinairement  accompagnés  d’un  fentiment 
de  laflitude  dans  tout  le  corps.  Quelquefois  on 
éprouve  des  friions ,  ou  du  moins  le  corps  eft  plus 
fenfible  qu’a  l’ordinaire  à  la  fraîcheur  de  l’air  ;  8c 
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avec  cela  le  pouls  devient ,  fur-tout  le  foir  plus1 
|  fréquent  qu’à  l'ordinaire, 

’  ;  ML,  Ces  fymptomes  manquent  rarement  d’être 

bientôt  fuivis  d’un  enrouement ,  &  d’un  fentiment 
de  rudeffe  8c  de  mnl-aife  dans  la  trachée-artère  ,  & 
avec  une  certaine  difficulté  de  refpirer  qu’on  attri¬ 
bue  à  un  reflerrement  de  la  poitrine  -,  il  s’enfuit 
une'toux  qui  femble  naître  d’une  irritation  qu’on 
éprouvê~rTar'gToLte.  En  général  là  toux  eft  d’abord 
feche  ,  &  occafionne  des  douleurs  dans  la  poitrine  ÿ 
quelquefois  il  farviént  dans  différentes  parties  du 
-  corps ,  &  fur-tout  au  cou  &  à  la  tête  ,  des  dou¬ 
leurs  qui  reflemblent  à  celles  d’un  rhutnatifme  ; 
CùS en  mêm'e-tems  l’appétit  eft  diminué-,  on  éprouve 
quelque  peu  de  foif ,  8c  on  fent  une  lafïitude  gé¬ 
nérale  dans  tous  les  membres. 

MLI.  Ces  fymptomes  MXLVIÏÏ,  ML  ,  marquent 
|  la  violence  &  le  degré  de  la  maladie  qui  cepen- 

/  u  dant  n’eft  point  ordinairement  longue.  Par  degrés  , 

'  k  toux  eft  accompagnée  d’une  excrétion  abon¬ 
dante  de'mueofités  qui  font  d’abord  ténues  3  mais 
qui  devenant  par  degrés  plus  confiftantes  ,  font 
rejettées  avec  une.toux  moins  fréquente  &  moins 
laborieufe.  L’enrouement ,  &  le  fentiment  d  apretê 
de  la  trachée-artère  difparoilîànt ,  les  fymptomes 
fébriles  fe  calment  ,  8c  la  toux  devenant  moins 
fréquente  &  avec  moins  d’expeâoration ,  la  makdie 
ceffe  bientôt  après. 

MLII.  Telle  eft  en  général  le.  cours  de  çettè  ma* 
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ladie,  qui  n’eft  ni  longue  ni  dangereufe  -,  mais  dans 
certaines  occafions ,  il  en  eft  autrement.  Une  per- 
fonne  affeétée  de  catarrhe ,  femble  être  plus  fujette 
qu’à  l’ordinaire  à  reflentir  l’impreffioh  d’un  aie 
froid  ;  &  fi  dans  cet  état  elle  s’expofe  au  froid» 
la  maladie  qui  fêmBloit  être  à  fa  fin  ,  revient 
fouvent  avec  plus  de  violence  qu’auparàvant  ,  8c 
devient  plus  longue  quelle  n’auroit  été  ,  &  plus 
dangereufe  ,  fi  elle  fe  complique  avec  d’autres 
maladies. 

MLIII.  Un  certain  degré  de  ce  quon  nomme 
angina  tonjillaris  ,  accompagne  fouvent  le  catarrhe  \ 
Sc  cette  autre  affection  aggravée  par  faction  du 
froid  peut  devenir  plus  violente  &  plus  dangereufe, 
à  caufe  de  la  toux  incommode  dont  on  eft  tour¬ 
menté. 

MLIV.  Quand  un  catarrhe  a  été  occafionné  par 
une  caufe  violente  ,  quand  il  a  été  aggravé  par  un 
régime  mal  entendu ,  &  que  fur-tout  il  a  été  rendu 
plus  violent  par  l’ action  répétée  du  froid ,  il  dégé¬ 
nère  fouvent  en  une  inflammation  de  poitrine, 
^  fuivie  du  plus  grand  danger. 

MLVrA  moins  cependant  que  les  accidens  rap¬ 
portés  dans  les  articles  MLII,  MLIV,  ne  furviennent; 
■  le  catarrhe  dans  une  per  fonne  faine ,  &  qui  n’eft 
point  d’un  âge  avancé,  eft  toujours  une  maladie 
légère  &  fans  danger.  Mais  dans  les  perfonnes  qui 
opt  une  dilpofition  à  la  phthifie.,  un  catarrhe  peut 
réellement  produire  un  hémopthifie  ,  ou  peut-être 
former  des  tubercules  aux  poumons  ;  &  plus  cer- 
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tainement  dans  les  perfonnes  qui  ont  déjà  ces 
tubercules  formés  ,  un  catarrhe  qui  furvient  peut 
1^  enflammer,  &  produire  par  là  la  phthifle  pul¬ 
monaire. 

MLVI.  Dans  les  perfonnes  d’un  âge  avancé1,  le 
catarrhe  peut  devenir  quelquefois  dangereux.  Piu- 
fieurs  perfonnes  à  mefure  quelles  avancent  en  âge, 
&.  fur-tout  dans  la  vieillefle  ,  rejettent  par  les  pou¬ 
mons  une  plus  grande  quantité  de  mucofité  natu¬ 
relle  ,  ce  qui  les  oblige  à  une  expectoration  plus 
fréquente.  Si  par  conféquent  un  catarrhe  furvient 
à  de  telles  perfonnes  ,  &  qu’il  augmente  l’afflux  • 
des  fluides  aux  poumons  avec  un  certain  degré  d’in¬ 
flammation  ,  il  peut  produire  une  faufle  péripneu¬ 
monie  ,  fouvent  funeffe*  CCCLXXV,  CCCLXXL 
■  MLVII.  La  caufe  prochaine  du  catarrhe  femble 
être  un  afflux  augmenté  des  fluides  à  la  membrane 
muqueufë~cfirnëz_7dë~l’arnère-bouche  &  des  bron¬ 
ches  ,  avec  an  certain  degré  d’inflammation  dans  ces 
parties.  Ce  qui  confirme  cette  dernière  circonftance  , 
ceft  que  dans  le  cas  de-  catarrhe  ,  le  fang  qu’on 
tire  de  la  veine  offre  ordinairement  la  croûte 
inflammatoire  qui  paroît  dans  les  phlegmaffes. 

MLVIII.  L’impreflion  du  froid  qui  occafionne  un 
catàrrhe,  agit  fans  doute  en  diminuant  latranfpira- 
tion  qui  a  coutume  de  fe  faire  '  pàHa  peau  ,  - 

qui  eït  par^conféquent  déterminée  à  la  membrane 
muqueufe  des  parties~~dont  j’aî~Pait  mention  ci- 
deflus.  Comme  uue  partie  du  poids  que  le  corps  perd 
chaque  jour  par  cette  évacuation  infenfible  ,  eft 


due 
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t  une  émanation  des  poumons  .  il  y  a  fans 


(]&**■ h/***" 
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doute  une  (connexion  entre  cette  émanation  ,  &  la 
tranfpiration  cutanée ,  deforte  que  l’une  peut  être 
augmentéê~à~proportion  qùè~Tautre  eft  diminuée^ 
On  voit  donc  comment  la  diminution  de  la  tranf- 
piratiolTcutâneë7~  par  l’impreffion du  froid,  peut 
augmenter  l’afflux  des  fluides  aux  poumons ,  8c  y 
produire  un  catàrrHëT- ’ 

MLIX.  Le  Doéteur  James  Keîl  rapporte ,  à  la 
vérité ,  des  obfervations  qui  peuvent  rendre  cette 
opinion  douteufe  -,  mais  il  y  a  de  l’erreur  dans  fes 
obfervations;  Les  effets  évidens  du  froid  dans  là 
produclion  du  coryza  ne  laiffent  aucun  doute  fur 
ce  point  y  8c  plufleurs  autres  circonftances  font  voir 
cette  connexion  entre  les  poumons  &  la  furface 
du  corps. 

MLX.  Le  catarrhe  j  à  la  fuite  d’une  tranfpiration 
fupprimée ,  eft-il  produit  feulement  par  un  afflux 
augmenté  d’humeurs  ,  oh  bien  >  la  matière  de  la 
tranfpiration  ,  déterminée  en  même  temps  aux 
glandes  muqueufes  ,  y  excite-t-elle  une  irritation 
particulière  î  C’eft  une  queftion  difficile  à  réfoudre  , 
mais  la~ffernière  fuppofition  paroît  atfez  vraifem- 
blable. 

MLXI.  Le  catarrhe  dans  plufleurs  cas  eft  fpora- 
dique  ^  &  quoique,  lorfqu’il  eft  commun  à  plufleurs 
per  tonnes  ,  on.  puitîé  mettre  en  doute  l’adion  de 
quelque  matière  morbifique  tur  les  glandes  an ar 
queufes ,  il  eft  certain  cependant  que  les  fymptomes 
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du  catarrhe  dépendent  Couvent  d’une  telle  eau lé  * 
comme  il  le  paroît  par  la  rougeole  ,  la  toux  con- 
vulfive  ,  &  fur-tout  par  les  exemples  fréquens  dé 
catarrhe  contagieux  &  épidémique. 

MLXII.  Ce  que  je  viens  de  dire  ,  me  conduit 
à  faire  obferver  ici  qu’il  y  a  deux  efpèces  de  ca¬ 
tarrhes ,  comme  je  l’ai  remarqué  dans  mon  abrégé 
de  Nofologie.  Je  penfe  que  l’une  d’elle  eft  pro¬ 
duite  par  le  froid  feul  , 'comme  je  l’ai  expliqué 
ci-deffus  ;  &  l’autre  femble  manifeftement  être  dué 
à  un  principe  particulier  de  contagion. 

Dans  l’ouvrage  que  je  viens  de  citer  ,  j’ai  remar¬ 
qué  plufieurs  exemples  de  catarrhes  contagieux 
depuis  le  quatorzième  fiècie  jufqu’au  jour  préfent. 
Dans  tous  ces  cas  ,  les  phénomènes  ont  été  toujours 
les  mêmes,  &  la  maladie  a  eu  toujours  les  caractères 
connus  qui  condiment  Une  épidémie.  Elle  a  rare¬ 
ment  paru  dans  quelque  contrée  de  l’Europe, faris 
fe  montrer  fucceffivement  dans  toutes  les  autres. 
Quelquefois  même,  elle  a  été  tranfportée  en^Amé- 
rique  ,  s’elt  étendue  fur  tout  le  continent ,  du 
moins  autant  qu’on  a  eu  occafion  de  s’en  in¬ 
former. 


MLXIII.  Le  catarrhe  par  contagion  paroît  avec 
les  fy m ptomes  ordinaires  à  celui  de  l’autre  efpèce 
MXLVIII,  ML.  Il  femble  fou  vent  être  produit  à  fa 
fuite  de  l’impreffion  du  froid.  Il  y  a  plus  de  frilfoilS 
que  dans  lè  catarrhe  que  le  feul  froid  fait  naître  j 
des  Symptômes  fébrilèrTe~déyeioppènrplutôt ,  & 
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ils  font  aufli  poirés  à  un  plus  haut  degré.  Son  cours 
eft  par  conféquent  plus  rapide ,  <k  fe  termine  ordi¬ 
nairement  dans  peu  de  joursT  II  finit  quelquefois 
par  une  Tueur  fpontanée  ,  ce  qui  dans  quelque 
perfonnes  produit  une  éruption  miliaire.  Cependant 
ce  font  fur- tout  les  fymptomes  fébriles  qui  .finiflent 
dans  peu  de  jours;  car  la  toux  &  ce  qui  conftitue 
proprement  le  catarrhe  ,  durent  plus  long  -  temsi, 
&  fouvent  quand  on  croit  qu’ils  vont  difparoître*, 
ils  font  rappelés  par  une  nouvelle  action  du  froid^ 

MLXIV.  En  confldérantTF’nombre  des  perfonnes 
qui  font  attaquées  de  l’une  ou  de  l’autre  efpèce  de 
catarrhe,  &  qui  en  réchappent  promptement  fans 
aucun  mal ,  on  pourroit  croire  que  e’eft  une  mar 
ladie  exempte  de  tout  danger  ;  mais  il  n’en  eft  pas 
toujours  ainfl  ;~car  Hans  quelques  perfonnes  il  eft 
accompagné  d’une  inflammation  pneumonique;  dans 
ceux  qui  ont' me  dilpohtion  à  la  phthifîe ,  il  en  accé¬ 
lère  le  développement  ;  &  dans  les  perfonnes  âgées 
il  devient  fouvent  funefte  comme  je  l’ai  expofé 
ci-deffu s  ,  art.  MLÏV  &  MLVI. 

MLXV.  Le  traitement  du  catarrhe  eft  prefque 
le  même,  foit  qu’on  l’ait  contraété  par  l’action  du 
froid  ou  par  contagion  -,  il  y  a  feulement  cette 
différence  que  dans  le  dernier  cas  ,  les  remèdes 
font  ordinairement  plus  néceffaires  que  dans  le 
premier. 

Quand  la  maladie  eft  légère  ,  il  fuffit  ordinaire¬ 
ment  d’éviter  l’aétion  du  froid,  &  de  s’abftenir  de 
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viande  pendant  quelques  jours  ;  peut-être  auflî 
feroit-il  bon  derefter  au  lit ,  &  de  prendre  fouvent 
quelque  boiflon  douce  &  délayante  ôc  un  peu 
chaude  ,  pour  produire  une  très -légère  Tueur.  Il 
faut  enfui  te  avoir  foin  de  s’accoutumer  par  degrés 
à  l’impreflîon  de  l’air  libre. 

MLXVI.  Quand  la  maladie  eft  plus  violente , 
non-feulement  il  faut  obferver  le  régime  antiphlo- 
giftique;  mais  en  outre  ,  divers  autres  remèdes 
doivent  être  employés. 

La  diathèfe  phlogiftique  qui  accompagne  toujours 
cette  maladie ,  doit  être  combattue  par  la  faignée , 
faite  enjplus  ou  moins  grande  quantité  ,  ôc  re- 
pétée  fuivant  que  les  fymptomes  pourront  le 
demander. 

Pour  rétablir  la  détermination  des  fluides  à  la 
furface  du  corps ,  &  en  même  tems  pour  favorifer 
la  fécretion  du  mucus  à  ans  les  poumons,  ôc  éviter 
l’inflammation  de  Tes  membranes ,  le  vomiflement 
eft  un  des  moyens  les  plus  efficaces. 

C’eft  dans  cette  vue  qu’on  a  mis  en  ufage  la 
fquille  ,  la  gomme-ammoniac  ,  l’alkali  volatil  ôc 
quelques  autres  médiçamens  ;  mais  ils  ne  m’ont 
jaihais'  pa'm  Hbien  efficaces  v  ôc  fi  la  fquille  a  été 
jamais  utile ,  il  femble  quelle  l’a  été  plutô?par 
fa  qualité  émétique  ,  que  par  fa  vertu  expe&o- 
rante. 

Quand  l’affe&ion  inflammatoire  du  poumon 
paroît  confidérable ,  il  convient  3  outre  la  faignée , 
d’appliquer 
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«appliquer  les  véficatoires  fur  quelque  partie  de  la 
poitrine. 

Comme  la  toux  eft  fouvent  le  fymptome  le  plus 
incommode  de  la  maladie  ,  lés  adouciflans  peuvent 
être  employés  pour  la  diminuer.  Voyez  article 
CCCLXXII. 

Mais  fi  après  que  les  Tymptomes  inflammatoires 
ont  diminué  beaucoup  ,  la  toux  continue ?eiicoré  , 
les  opiats  fourniront  les  moyens  les  plus  efficaces 
pour  Tadoucir  ,  &  dans  la  circonftance  dont  je 
parle  ,  on  peut  les  employer  en  sûreté.  Voyez  art. 
CCCLXXIV. 

.  Après  que  l’état  inflammatoire  &  fébrile  de  la 
maladie  a  difparu  ,  le  moyen  le  plus  efficace  pour 
difliper  les  reftes  de  l’affe&ion  catarrhale ,  [eft  quel¬ 
que  exercice  de  geftation ,  mis  en  ufiige  avec  foin 
Seavec  exactitude.  ~~~  ~  T 
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CHAPITRE  II. 

De  la  Dyfenterie. 

M'LXVII.  La  dyfenterie  eft  une  maladie  qui  con- 
fifte  dans  des  Telles  fréquentes  }  accompagnées  de 
beaucoup  dé;  tranchées ,  &  fuivies  d’un  tenéfme. 
Les  Telles ,  quoique  fréquentes ,  font  en  général  en 
petite  quantité  >  8c  la  matière ‘  évacuée  -eft  fur- tout 
une  mucofité  quelquefois  mêlée  de  fang.  En  même 
tems -,  if  ne  paroît  que  rarement  des  matières 
excréméntitielles  dés  alimens  ,  &  quand  cela  ar¬ 
rive ,  elles  fbnt  en  général  dures  &  compa&es. 

MLXVîII;  Cette  maladie  fur  vient  fpécialémënfc 
dans  Tété,  ou  l’automne  durant  le  même  tems  qiie 
k**  les  fièvres  intermittentes__ou  rémittentes  ;  elle  en  eft 

auffi  quelquefois  compliquée.  ’ 

MLXIX.  La  maladie  attaque  quelquefois  avec 
des  friffons  &  d’autres  fymptomes  de  pyrexie  ;  mais 
plus  ordinairement  c’eft  par  une  affection  locale  qu’el- 
le  débute.  -Le  ventre  eft  éopftipé ,  avec  des  fiatuofités 
-extraordinaires  dans  les  inteftins.  Quelquefois,  quoi¬ 
que  plus  rarement ,  il  Te  déclare  d’abord  une  légère 
/  diarrhée.  Dans  plufieurs  cas  la  maladie  commence 

par  des  tranchées  ,  &  une  envie  fréquente  d’aller 
à  là  Telle.  En  faifant  des  efforts  on  évacue  peu  , 
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car  il  y  a  toujours  un  peu- de  tenefme.  Par  degrés 
les  Telles  deviennent  plus  fréquentes ,  les  tranchées 
plus  cruelles  8c  le  tenefme  plus  confidérabie  ;  la 
perte-  de  l’apétit  accompagne  toujours  ces  fymptomes 
8c  fouvent  àuffi  des  naufées  8c  des  vomiflèmens.ül 
y  a  en  même-tems  toujours  plus  ou  moins  de  fièvre,- 
quelquefois  d'une  nature  rémittente ,  8c  obfervant 
les  périodes  de  fièvre  tierce.  Quelquefois  suffi  la: 
fièvre  efi:  manifeftement  inflammatoire ,  &  -fouvent  ^  ^ 

avec  un  cara&ère  de-  putridité.  Get  état  fébrile  ac- 
compagne  la  maladie  durant  tout  Ton  cours  ,  fur- 
tout  quand  elle  fe  termine  bientôt  après  d’une 
manière  funefte.  Dans  d’autres  cas  ,  l’état  fébrile 
difparoît  prefqu’entièrement  pendant  que  les  fymp-  - 
tomès  dyfentériques  continuent  long-tems  après. 

MLXX.  Dans  le  cours  de  la  maladie.  Toit  qu’elle 
duré  peu,  ou  long-tems,  la. matière  évaèüée  par 
les  felles  efl:  très-variée.  Quelquefois  ce  ne  font 
que  des  mucofités  !fans  aucun  mélange  de  fang  ; 
c’eft  ce  qui  conftîtiie  la  maladie  que  Roederer  a 
appelée  morbus  mucofus ,  8c  d’autres  dyfenteria  dlb'a. 

Le  plus  fouvent  cependant,  les  mucofités  qui  font 
rejettées  font  plus  ou  moins  mêlées  dé  fâhg  ;  quel¬ 
quefois  ce  ne  font  que  des  fines  de  fang  mêlées 
avec  les  mucofités  ;  d’autrefois  le  fang  eft  plus  co¬ 
pieux  ,  8c  teint  en  rouge  toute  la  matière  évacuée,  * 

Dans  quelques  occafions  oh  évacue  en  grande  quan¬ 
tité  un  fang  pur  8c  fans  aucun  mélange  de  toute  e 

autre  matière.  À  d  autres' égards ,  la  matière  évacuée 

D  a 


J 1  Médecine 

varie  pour  la  couleur  6c  la  confidence ,  &  elle 
eft  ordinairement  d’une  odeur  forte  &  extrême¬ 
ment  fétide.  Il  eft  vraifemblable  que  l’on  rend 


quelquefois  un  vrai  pus ,  6c  fouvent  auifî  une  fanie 
putride  qui  provient  des  parties  gangrenées.  La 
matière  liquide  eft  aufli  fouvent  mêlée  de  fubftances 


concrètes  qui  ont  la  forme  des  parties  membra-. 


ijçufes ,  &  fréquemment  des  petites  maftês  qui  ont 
la  forme  d’une  matière  febacée. 

MLXXL  Pendant  que  les  excrémens  font  ainfî 
compofés  de  diverfes  matières  ,  il  eft  très-rare  qu’ils 
retiennent  riem  de  leur  forme  primitive  dans  l’état 
de  faiïté  6ç  quand  cela  a  lieu ,  ils  paroiffent  en 
globules  durs  6c  fçparés.  Quand  ils  font  évacués, 
foit  par  les  -efforts  de  la  nature  ,  foit  par  les  fecours 
4e  l’art ,  ils  produifent  une  rémiffion  de  tous  les 
fymptbmes ,  fur-tout  de  la  fréquence  des  (elles ,  des 
tranchées  6c  du  tenefrne.  '  ~  ~ 

_ HEXXlir  T el  eft  le  cours  plus  ou  moins  long 
de  la  maladie.  Quand  la  fièvre  qui  l’accompagne 
eft  d’un  genre  inflammatoire  violent  ,  8c  fur  -  tout 
quand,  elle  eft  d  une  nature  très-putride  ,  la  maladie 
fe. ter mine-  fo u v en t  d’une  ma'nière^funefte  dans  peu 
de  jours.  Quand  f  état  fébrile  eft  plus  modéré  ou 
quand  il  celle  ,  la  maladie  eft  fouvent  prolongée 
pour  plufieurs  femaines  ,  6c  .même  plufieurs  mois  ; 
mais  alors,  même  après  plus  ou  moins  de  durée, 
elle  fe  termine  fouvent  d’unç  manière  funefte ,  eu 
général ,  fur- tout  à  la  fuite  d’un  retour  &  d’une 
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augmentation  conftdérable  de  l’état  inflammatoire 
&  putride.  Dans  quelques  cas  ,  la  maladie  cefle 
d’elle-même;  la  fréquence  des  Telles  ,  les  tranchées 
&  le  tenefme  diminuent  par. degrés,  pendant  que 
les  felles  reviennenr  à  leur  état  naturel.  Dans  d’autres 
cas  .  la  maladie  :  continue  av  ec  des  fymptomes  mo¬ 
dérés  ,  &  après  une  longue  durée,  elle  fe  termine 
par  une  diarrhée  fouvent  accompagnée  de  fymptomes 
de  lienterie.  .  ~  -  f.  ' 

MLXXIII.  On  a  porté  divers,  j  ugemens  (ur  les 
caufes  éloignées  de  cette  maladie  ;  elle  naît  en  été  ou 
en  automne ,  après,  des  chaleurs  longues  confidé- 
râbles  j  8c  fur-tout  après  un  tems  très -chaud  & 
très-fec.  Cette  maladie  eft  plus  fréquente  dans  les 
climats  chauds  que  dans  les  régions  froides  ;  elle  a 
lieu  par  conféquent ,  par  des  circonftances,  &  durant 
des  faifons  qui  affeélent  beaucoup  l’état  de  la  bile 
dans  le  corps  humain  ;  mais  comme  le  cholera- 
morbus:  eft  fouvent  fans  aucun  fymptome  de  dy- 
^femerïe  »  8c  que,  d’abondantes  évacuations  de  |bile 
ont  procuré  du  foulagement  dans  la  dyfenterie  ,  il 
eft  difficile  de  déterminer  quelle  connexion  a  cette 
maladie  avec  l’état  de  la  bile»  -  eierr. 

MLXXIV.  On  a  obfervé  que  les  émanations  dés 
fubftances.ani males,  très-putrides  affecfeent  aifément 
le  canal  âliméhtaire  ,  &  dans  quelques  Occafîons 
elles  produifent  certainement  la  diarrhée ,  mais  je 
n’ai  jamais  pu  an’ affiner,  û  elles  produifent  auffi 
une  dyfenterie  véritable.. 
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MLXXV.  La  dyrenterie  vient  fouvent  manifefte* 
ment  de  l’impre  filon  du  froid  ;  mais  la  . maladie  eft 
toujours  contagieufe,  &  par-là  indépendamment  du 
froid  8c  des  autres  caufes  propres  à  l’exciter elle 
devient  épidémique  dans  les  camps  &  autres  lieux; 
Il  eft  par  Conféquent  douteux  que  l’a&ion  du  froid 
produife  -jamais  la  maladie  ,. à  moins  qu’un  principe 
de  contagion  n’ait  déjà  affecté  le  corps.  En  général  i, 
IF  eft  vraifemblable  qu’une  contagion  fpécifîque 
efttoufours' la  caufe  éloignée  de  la  maladie. 

--  M-LXXVI.  Je  ne  faurois  déterminer  fi  cette 
contagion  ,  de  même'  que- toutes  les.  autres.,  eft 
d’une  nature -permanente  ,  &  fi  elle  développe  feu¬ 
lement  fe:s  effets  dans  certaines  circonftances  qui  la 
-refideiit- à&ive ,  ou-bien  fi  elle  peut  être  produite 
par  Une' caufe  occafiorinellë»  "Si  on  peut -admettre 
là  5  dèrâi€re-:düppcifit:i‘éa' -je-  ne  faurois  lion'  plus 
“dire'  quels  ïnôyens  peuvent' :  ÿ  concourir 1  Nous 
me  connpiffôns  aucune  r-ehOfè  de  cette  nature  , 
canfidérée  en  elle-même- V  nous  favoris  feulement 
que-  de  même  que  les  autres  contagions ,  celle-ci 
-paroît  d’une"  riature:  putride  ,  &  capable^  de  pro¬ 
duire  "unFTéndance  à  fa  putridité  dânT  le  corps 
difimairiFMâïsHîâriiéxpfi^e -point  les  fymptomes 
qui  cenftmient  proprement'' &  effentiellement  la 
dyfénterie  MLXVII.  ;  ;  -  -, 

MLXXVII.  La  caufe  prochaine  de  fes  fymptomes 
eft  encore  obfcure;  'X%iniofi  commune  eft  que  la 
maladie  dépend  d'une  madère ;âcre  ,  qui -eftàreçue 
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t5U  engendrée  dans  les  inteftins  eux-mêmes ,  &  qui 
en  ëxckànt  le  mouvement  périftaltique  ,  produit  les 
Telles  fréquentes  qui  ont  lieu  dans  cette' maladie 
mais  cette  fuppofition  ne  peut  être  admifé ,  car 
dans  tous  les  faits'  connus  d’irritation  par  des  ma*- 
tières  âcres,  il  y'a  eu  "dés  Telles  copieufcs  ,  comme 
on  doit  toujours  l’attendre  de  l’adion  des  parties 
âcres  fur  le  long  trajet  des  inteftins  ;  ce  qui  n’arrivè 
point  dans  la  dÿ Tenter ie  ^  dans  laquelle  les  Telles  , 
quoique  fréquentes,  font  en  très  petite  .quantité  ,  <**■£* 

&  de  telle  manière  qu’on  doit  preTumer  que  là 
matière  ne  jort  que  de  l’intcftin  rectum.  A- l’égard  ^ 
des1  portions  Tüpérîeufês  des  inteftins  &  fur  -  tout  1 1 ^ 
du  colon  ,  il  eft  probable  quelles  éprouvent  une  ^ 

conftridion  forte  &  contre  nature  :  car  comme  je 
l’ai  obfervé  ci-deffiis ,  les  exc rémens  naturels  font  ^ 

rarement  évacués  ,  &  quand  ils  le  font ,  c’eft  fous 
Une  forme  qui  doit  faire  Tuppofer  qu'ils  ont  été 
iong-tems  retenus  dans  les  cellules  -dujçdiota  ,  Si  ’ 
par  conséquent  que  ce  dernier  à  été'  âftëdé'  d’un  ^ 

refterremerit  qui  n’eft  point  naturel.  Gélà  eft  dé  ' 

plus  confirmé  par  la  difrediorf’rdës^cadayres  ;  car 
dans  "ïes  pêrîôrtnés  mortes  '  de  dÿferïtétië  y  quand  la 
gangrène  n’a  pas  entièrement^  détruit  lé  tiffu  &  la  ^  0 

forme  de  ces  parties  ,  des  portions  ~c6n!ftd érables  ^  ^ 
des  gros  inteftins  ont  été  trouvées  très  -  refferrées. 

. MLXXVIII.  Jè  conçois  donc  que  la  caufe  pro-  ^  c^ùt^ 

drainé  de  la  dyfenterie  ,  ou  au  moins  la  principal^ 
partie  de  la  càufè  prochaine ,  cônfifte  dans  uiie.  à  r 

D  4 
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conftriéHon  outre  nature  du  colon  ;  ce  qui  occa- 
fionne  ces  fréquens  efforts  fpafmodiques  qui  conf- 
tituent  les  tranchées-,  &  ces  efforts  propagés, en- bas 
vers  le  reétum  caufent  l’expulfxon  fréquente  des 
matières  muqueufes  &  le  tenefme.  Mais  qu’on  ad¬ 
mette  cette  explication  ou  non ,  il  refte  certain  que 
les  matières  fécales  retenues  dans  le  colon  font  la 
caufe  des  tranchées  ,  des  Telles  fréquentes  &  du 
tenefme  j  car  cette  évacuation  ,  quelle  foit  natu¬ 
relle  ou  produite  par  le  fecours  de  l’art  >  foulage 
les  fymptomes.  Ce  qui  le  confirme  encore  plus 
pleinement ,  c’eft  qu’on  obtient,  la  guérifon  la  plus 
sûre  8c  la  plus  immédiate  île  la  dyfenterie  ,  par 
une  attention  particulière:!  prévenir  la  conftriçfci.on 
«SeTâTlagnation  fréquente  des  matières  .fécales  dans 
TcT côlon.  ~~  ■  p;  :  -  ,  • 

.....  MLX-XIX.,  J’ai  taché  de  cette  manière  de  fixer 
U  caufe  prochaine  delà  dyfenterie  &  d’indiquer 
suffi  la  principale  partie,  du  traitement,  qui  par  le 
défaut  delà  connoiflance  exacte  de  ce  qui conflitue 
la  maladie-,  femble.  avoir  été  flottant.  &  indéterminé 
parmi  les  Médecins,.  . 

MLX.XX.  Les  meilleurs  d’entre,  ces  derniers  ,  & 
les  plus  expérimentés  dans  le  traitement  de-  cette 
maiadie^fpmhlentre^arder  les  purgatifs  pris jflidne- 
ment  comme  fles  .remèdes  lesjfluseflicaces.  On  peut 
en  employer  de  diverfes  fortes.;  mais  les  plus  doux 
laxatifs,  fuflifent  ordinairement  y  &  .comme  il  faut 
les  répéter  fréq^mment  ,,  le?  .plus.  d.o(ux.  font  les 
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plus  sûrs  ,  d’autant  plus  que  la  maladie' eft  fl fouvent 
accompagnée  d’un  état  inflammatoire.  Il  fuffira  pour 
la  guérifon ,  que  les  laxatifs  produifent  des  déjec¬ 
tions  naturelles  ,  &  par  conféquent  une  rémiflioa 
des  fymptomes  j  mais  fi  les  doux  laxatifs  ne  pro¬ 
duifent  pas  cet  effet  ,  il  faut  employer  les  médi- 
camens  plus  puiffans  :  je  n’en  trouve  point  de  plus 
convenable  que  le  tartre-émétique  donné  à  petites 
dofes  ,  &  dans  des  intervalles  propres  à  déterminer 
leur  opération,  fur-tout  par  les  felles.  La  rhubarbe 
fl  fouvent  employée ,  eft  à  plufîeurs  égards  le  pur¬ 
gatif  le  moins  convenable. 

-  MLXXXI.  Le  vomiflement  a  été  regarde  comme 
le.principàl  remède  de  cette  maladie  ,  8c  on  peur 
l’employer  avec  avantage  au  commencement  pour 
rétablir  l’eftomâc  ,  8c  combattre  la  fièvre  :  mais  il 
n’eftpas  néceflàire  de  le  répéter  fouvent  ,  8c  à 
moins  que  les  émétiques  employés  n’agifl'ent  aufli 
par  les  felles  ,  ils  font  peu  utiles.  L’ipékakuanha 
ne  paroît  point  --avoir  de  vertu  fpécifique ,  &  il 
ne  femble  utile  qu’en  opérant  fur-  tout  par  les 
felles.  • 

MLXXXII.  Les  cl  y  Aères  peuvent  fervir  à  remé¬ 
dier  à  la  çonflri&ion  du  colon,  &  à  faire  évacuer 
les  matières  qui  y  TonTretenues  ;  mais  ils  font 
rarement  aufli  efficaces  que  les  laxatifs  pris  par  la 
bouche.  Les  clyftères  âcres  quand  ils  n’évacuent  point 
\è  polon  ,  peuvent  nuire  ,  en  ftimulànt ,  trop  le 
rçéfüm.  ,  ;  .  ..  , .  .  :  il  • 
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MLXXXIÏÏ.  Les  tranchées  fréquentes  &  cruelles 
qui  accompagnent  cette  maladie ,  conduifent  nécef- 
fairement  à  l’ufage  des  narcotiques ,  &  ils  peuvent 
fervir  à  foulager  ce  fymptome  j- mais  en  interrom¬ 
pant  l’a&ion  des  petits  inteftins ,  ils  favorifent  la 
conftri&ion  du  colon ,  &  par-là  aggravent  quéh 
quefois  la  maladie  j  &  h  en  même  temsleur  ufage 
fait  fufpendre  l’emploi  des  purgatifs ,  ils  font  fort 
nuifibles.  ,Je  penfe  que  ce  n  eft  que  la  négligence 
des  purgatifs  qui  rend  l’ufage  des  narcotiques  très- 
néceflaire. 

MLXXXIV.  Quand  les  tranchées  font  fréquentes 

6  cruelles ,  elles  peuvent  être  quelquefois  foula- 
gées  par  un  demi-bain  ,  ou  par  -Une  fomentation 


-  l’abdoméri : -continuée  quelque  tems.  En  mêmc- 

tems  on  peut  foulager  Tés- douleurs  ,  &  je  penfe 
*  ~  même  qu’on  peut  faire  ceflfer  la  conftridion  du 

colon  en  appliquant  des  véficatoires  fur  lë  bas- 
ventre. ;  ~~  "*  . 

MLXXXV.  Au  commencement  de  là  maladie, 
quand  la  fièvre  e fl:  un  peu  confidérabié  ;  &  que 
les  malades  ont  aifez  de  force  ,  la  faignée  peut  être 
convenable-  &  néceflaire  ;  elle  doit  même  -  être 
répétée ,  fi  le  pouls  éft  plein  &  dur  ,  avec  d  autres 
fymptomes  d’une  difpofition  inflammatoire*  Mais  ^ 
comme  la  fièvre  qui  accompàgnë~LTdyîentérie  efl: 
fouvent  d’un  caradère  putride  ,  ou  quelle  le  de¬ 
vient -bientôt  durant  le  cours  de  la  maladie  ,  là 
faignee  ne  doit  etre  employée  qu’avec  précaution* 


‘>r* 
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,  MLXXXVI.  Les  notions  que  nous  avons  données 
far  la  nature  de  la  dyfenterie  ,  font  allez  voir  que 
l’ufage  des  aftringens.au  commencement  de  la  ma- 
ladie  ..eft  ablolument  pernicieux.  ..  :i  _ 

MLXXXVII.  Il  eft  peut-être  incertain  quunè 
matière  âcre  foït  la  càüfe  primitive  de  là  mala¬ 
die-,  mais  la  "crudité  8c  la  ftagnation  des  fluide^ 
que  contient  feftomac  da'ns'ce'tté  maladie  3  'font 
préfumer  que  ce  vifeère ,  ainft  que  les  inteftins , 
contient Hè~s  matières  acres  ;  ce"  qui  rend  toujours 
avantageux  l’emploi  des  adouciflans.  Cônïïderant 
en  même-tems  que  les  huiles  prifes  en  abondance, 
deviennent  toujours  laxatives  ,  je  penfe  que  de 
pareils  adouciflans.  font  toujours  les  plus  utiles. 

MLXXXVIII.  Comme  la  maladie  eft  fi  fou  vent 
d’un  caradèrê  inflammatoire,  ou  putride  ,  il  eft 
évident  que  4e  régime  doit  être  végétal  8c  acef- 
^cent.  Le  lait'  en  fubftaoce  eft  -  éfnn  -üjkge  très-dou- . 
teux  en  plufieurs  cas  ;  mais  on  doit  fouvent  accorder 
quelque  peu  de  crème  :  le  petit  lait  -  eft  toujours 
convenable.  '  — ~ 

Dans  le  premier  état  de  la  maladie  ,  les  fruits 
doux  &  légèrement  acides  peuvent  être  non-feule¬ 
ment  permis ,  mais  encore  recommandés.  Ce  n’eft 
que  dans  les  progrès  de  la  maladie  qu’il  femble 
s’établir  dans  l’eftomac  une  acidité  morbifique ,  qui 
doit  infpirer  de  la  Telerve  dans  fufage  des  a cef- 
cens.  Au- commencement  de  la  maladie  ,  les  abfor- 
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bans  fembîeht  être  fuperflus',  &  nuire  même  par 

leurs  qualités  aftringentes  &  feptiques. 

MLXXXIX.  Quand  la  maladie  eft  compliquée 
d’une  fièvre  intermittente,  &  que  cette  complication 
fur-tout  la  prolonge ,  il  faut  la  traiter  comme  une 
fièvre  intermittente  en  adminiftrant  le  kinkina  s 
qu’on  pourroit  cependant  à  peine  employer  dans 

.  les  premières  périodes  de  la  maladie. 

- —  ~~ — — - - 


Pratique. 


SECONDE  PARTIE: 


De  s  Ma  ladies  n_e  r  ve  uses. 

MXC.  A  certains  égards  ,  prefque  toutes  les 
maladies  du  corps  humain  doivent  être  appellées 
nerveufes;  mais  dans  ce  cas-là  cette  dénomination 
générale  ne  feroit  d’aucun  ufage.  D’un  autre  côté , 
il  ne  paroît  pas  convenable  de  donner  à  ce  terme 
une  lignification  vague  &  inexacte  ,  comme  on 
Ta  fait  jufqu’icj  en  le  bornant  aux  affeétions  hyfté- 
fiques  &  hypochondriaques  ,  qui  ne  font  point 
encore  déterminées  avec  allez  de  précifion. 

MXCI.  Je  me  propofe  de  comprendre  ici  fous 
le  titre  de  maladie  nerveufes ,  toutes  les  affeétions 
préternaturelles  du  feritimênt  &  du  mouvement  , 
qui  ne  font  point  accompagnées  de  fièvre ,  comme'1’ 
fymptome  de  la  maladie  primitive  ;  j’y  comprens 
aufïi  toutes  celles  qui  né  dépendent  point  d’une 
affection  locale  des  organes  ,  mais  d’une  affection 
plus  générale  du  fyft'êmé  nerveux ,  ôc  dêspropriétés 
de  ce  fyftême  fur  lefquelles  font  fondés  fur-tout 
le  fentiment  &  le  mouvement. 

MXC1Î.  J’ai  formé  une  claffe  de  ces  maladies , 
fous  le  nom  de  maladies  nerveufes.  Je  les  diftingue 
«nfuite  en  tant  quelles  confident  ou  dans  l’interrup- 
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tion  y  8c  la  foiblefle  des  propriétés  du  fenrinient 

ou  du  mouvement ,  ou  dans  leur  irrégularité.  Ce 

qui  m’a  fait  admettre  quatre  ordres  principaux  , 

défignés  par  les  noms  de  comata  3  adytiamioè  3 

fpafmi  Ôc  vefaniœ  j  je  vais  traiter  de  chacun  en 

particulier. 


T 
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LIVRE  PREMIER. 

Des  Co  mata ,  ou  de  la  pet  te  du  mouvement 
volontaire. 

MXCIII.  Sous  ce  titre  font  comprifes  toutes  les 
affections  qu’on,  nomme  proprement  foporeufes  j  à 
parler  exactement ,  elles  confident  dans  quelqu  in¬ 
terruption  ou  fuppreflion  des  propriétés  du  fenti- 
ment  &  du  mouvement  volontaire  ,  ou  plutôt  * 
de  ce  qu’on  appelle  fondions  animales.  Elles  font 
ordinairement  fufpendues  durant  le  fommeil  natu¬ 
rel  ;  mais  le  fommeil  ou  même  l’apparence  du  fom- 
meil  ,  ne  font  point  conftam mènt~des  lymptomes 
des  maladies  comprifes  Tous  ce  titre.’  Je  ne  diC- 
Tingue  que  deux  genres  de  celles-ci  :  favoir }  l’apo¬ 
plexie  8c  la  paralyfie.  "  ^ 


Pratique. 


CHAPITRE  PREMIER. 


De  V Apoplexie. 

MXCIV.  L’Apoplexie  eft  une  maladie  dans  la¬ 
quelle  tous  les  fens  internes  &  externes  ,  ainfi-quS 
le  mouvement  volontaire,  font  abolis  à  un  certain? 
degré ,  pendant  que  la  reiplration  8c  l’a&lon  du 
cœur  continuent  d’avoir  lieu.  Par  Ta  propriété 


«Fetrélme  atteétion  du  fentiment  &  du  mouvement 
volontaire,  on  la  diftingue  de  la  paralylie:  la  con¬ 
tinuation  de  la  réfpiration  &  de  Faction  du  cœur 
la  rend  aufli  différente  de  la  fyncope.  Ce  que  j’ai, 
dit  des  fondions  animales  abolies  jufqu’à  un  certain 
degré ,  reftreint  ma  définition  à  la  feule  apoplexie; 
car  il  y  a  d’autres  .maladies  qui  n’en  diffèrent  que 
par  le  degré  feulement  ,  &  dont  on  ne  pourroit 
point  la  diftinguer  ,  foit  dans  la  Pathologie,  foie 
dans  la  pratique  ,  d’aucune  autre  manière  ;  telles 
font  fie  carus  ,1e  cataphora  ,  le  coma  Ôc  la  lé-* 
thargie. 


M  X*C  V.  L’apoplexie ,  dans  tous  ces  différons 
degrés  ,  attaque  le  plus  ordinairement  les  perfonnes 
avancées  en  âge  ,  :  fur  -  tout  après  la  foixantième 
année  ;  elle  attaque  fur-tout 'les  hommes  qui  ont 
une  groffe  tête  &  le  cou  court ,  ceux  qui  ont  dé  K/ 

l’embonpoint  ,  ceux  qui  pa  ffen  t> tous  leurs  jours 
dans  I’oifiveté  &  la  bonne  chère;  fur-tout  ceux  qui 
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ont  fait  abus  des  fubftances  enivrantes.  Ceux  qui, 
ont  éprouvé  de  fréquentes  &  d’abondantes  évacua¬ 
tions  du  fang  par  les  vaiffeaux  hémorrhoïdaux  , 
font  fujets  à  être  frappés  d’apoplexie  ,  par  la 
fuppreffion  ou  la  ceflation  fpontanée  de  cet  écou¬ 
lement. 

-  MXC VI.  Cette  maladie  attaque  fouvent  fubite-: 
ment  ;  mais  dans  plusieurs  cas  elleldt  précédétTde 
''^divers  fymptomes  }  comme  de  fréquens  vertiges 
HëîTmaux  de  tête  ,  des  hémorrhagies  par  le  nez  y 
des  interruptions  paflfageres  delà  vue  &  deJ’ouïe, 
de  fauflfes  apparences  de  ces  fenfations ,  des  engour- 
diflemens  répétés  ,  ou  des  pertes  du  mouvement 
des  extrémités  ,  des  bégayemens  en  parlant ,  des 
pertes  de  mémoire  ,  des  aiToupiflTemens  fréquens  ..y 
&  des  attaques  du  cochemar. 

MXCVII.  Une  attention  particulière,  à  cesfymp- 
tomes ,  &  aux  circonftances  prédifpofantes  MXCVy 
nous  mettront  fouvent  à  même  de  prévoir  les 
i.attaques  les  plus  violentes  de  cette  maladie. 

MXCV1II.  Quand  l’apoplexie  eft  fubite  &  vio¬ 
lente  ,  on  a  fouvent  obfervé  qrtèlle  avoit  été  im¬ 
médiatement  produite  par  un  violent  exercice  ,  pat 
une  infpiration  forte  &  trop  prolongée  par  un 
accès  de  colère  ,  par  une  grande  chaleur  externe  , 
fur-tout  par  celle  qui  vient  d’une  multitude  affem- 
blée ,  par  le  bain  chaud  5  par  l’ivrelTe  ,  par  une 
pofition  renverfée  j  c’eft-à-dire ,  la  tête  en  bas ,  & 
par  une  forte  ligature  du  cou.  On  a  remarqué  que 
.cette  maladie  .eû  plus  fréquente  dans  le  pririternsb 
— - Bè 
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6t  fur-tout  durant  les  premières  chaleurs  qui  fuccè- 
dent  au  froid  de  l’hyver. 

M  XiC  I X.  La  définition  que  j’ai  donnée  de  la 
maladie }  fuffit  pour  la  faire  reconnoître.  Quoique 
la  perte  du  fentiment  8c  du  mouvement  affecte 
tout  le  corps  ,  quelquefois  un  côté  .l’eft  plus  que 
l’autre  j  &  dans  ce  cas  ,  le  côté  le  moins  affeété 
de  paralyfie  éprouve  quelquefois  des  convulfions. 
Dans  cette  maladie  ,  la  rèfpiration  eft  fouvenc 
ftertoteufe  ,  8c  on  a  pris  ce  fymptome  pour  la 
marque  de-  l’état  de  la  maladie  le  plus  violent  j 
mais  cet  état  n’accompagnè  pas  toujours  la  ma¬ 
ladie  ,  -lors  même  quelle  paroît  dans  fa  forme 
la  plus  complette  ,  8c  quelle  eft  portée  au  plus 
haut  degré. 

MG.  La  caufe  prochaine  de  l’apoplexie  eft  en 
général  tout  ce  qui  interrompt  le  cours  du  fluide 
nerveux  du  cerveau  aux  mufcles  ,  du  mouvemen t 
volontaire  ,  ou  ,  en  tant  que  le  fentiment  eft 
affeété  ,  tout  ce  qui  s’oppofe  au  cours  de  ce  même 
fluide  ,  depuis  les  extrémités  fenfibles  des  nerfs 
vers  le  cerveau. 

MCI.  Une  telle  interruption  peut  venir  ou  de 
la  compreflion  de  l’origine  des  nerfs  ■>  ou  de  quel¬ 
que  caufe  qui  détruit  la  mobilité  du  fluide  nerveux, 
il  faut  traiter  de  ces  caufes  d’une  manière  plus 
particulière  ,  &  d’abord  de  celle  de  la  compref- 
fion  ,  qui  produit  vraifemblablement  le  plus  fou- 
vent  l’apoplexie  ,  8c  qui  occafionne  même  peut- 
être  toutes  celles  qui  viennent  de  caufe  interne. 

Tome  II.  E 
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„MC,II.  La  perte  du  fentiment  &  du  mouvement 
dans  des  parties  déterminées,  peut  être  occafionnée 
par  la  compreffion ,  ou  de  l’origine  de  certains  nerfs 
feulement ,  ou  des  mêmes  nerfs  dans  quelque  partie 
de  leur  trajet  depuis  le  cerveau  jufqu’aux  organes 
du  fentiment  &  du  mouvement.  On  considérera 
plus  fpécialement  dans  la  fuite  ces  cas  de  com- 
preilion  partielle.  L’affedion  dont  je  traite  étant 
générale ,  doit  dépendre  d’une  compreffion  très  -  gé¬ 
nérale  de  l’origine  des  nerfs  ou  d’une  portion  mé¬ 
dullaire  du  cerveau,  il  convient  donc  de  confidérer 
ici  cette  compreffion. 

MCIII.  Celle  qui  agit  fur  l’origine  des  nerfs, 
ou  fur  la  portion  médullaire  du  cerveau,  peut  être 
produite  de  différentes  manières. 

i°.  Par  une  caufe  externe  8c  violente  ,  qui 
fra&ure  &  qui  comprime  une  partie  du  cerveau. 

2°.  Par  des  tumeurs  quelquefois  molles  ^d’autre¬ 
fois  dures  ,  formées  dans  différentes  parties  du 
cerveau  ,  ou  dans  fes  membranes,  &  devenant  d’un 
tel  volume-qu’elles  compriment  la  fubftance  médul¬ 
laire  du  cerveau. 

3°.  Par  le  fang  accumulé  dans  les  vaifleaux  fan- 
guins  du  cerveau  ,  &  qui  les  diftend  à  un  tel 
point  ,  qu’il  comprime  la  portion  médullaire  du 
même  organe. 

4°.  Par  les  fluides  répandus  dans  différentes  parties 
du  cerveau ,  ou  dans  la  cavité  du  crâne  ,  &  accu¬ 
mulés  en  telle  quantité  qu’ils  occafionnent  la  com¬ 
preffion  dont  nous  parlons. 
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Quant  à  ce  dernier  point ,  il  faut  remarquer  que 
les  fluides  épanchés  peuvent  être. de  deux  fortes  s  ou 
bien  ceft  une  portion  de  la  commune  maflfe  du  fang? 
verfée  par  les  vaifleaux  artériels  ou  Teineux ,  ou 
bien  une  portion  dit  ferum  ,  ou  d’un  fluide  fans 
couleur  qui  provient  fur-tout  des  vaifleaux  exha/- 
lans. 

MCIV.  De  ces  diverfes  caufes  de  compreflîon , 
je  ne  dois  point  ici  confidérer  la  première  j  la 
fécondé  peut  être  auili  omife  ,  puifqtre  dans  le 
plus  grand  nombre  des  cas  elle  ne  peut  être  ni 
difcernée  3  ni  traitée  par  aucun  moyen  connu  jufl* 
qu’ici.  La  troifième  &  la  quatrième  caufe  de  com- 
preflion  ,  comme  les  plus  fréquentes, plus 
proprement  du  reflort'  de  la  Médecine  ,  méritent 
une  attention  particulière  ,  &  nous  tâcherons  de 
remonter  encore  plus  haut  à  la  fuite  des  caufes 
qui  peuvent  les  produire. 

MC V.  Les  deux  états  de  diftenfion  outre-mefure , 
6c  d’épanchement ,  peuvent  être  produits  par  tout 
ce  qui  augmente  l’afflux  du  fang  dans  les  artères 
de  la  tête ,  comme  un  exercice  violent ,  un  accès 
de  colère  ,  une  chaleur  externe  ,  ou  une  forte 
prefllon  fur  l’aorte  defcendante. 

MC VI.  L’un  6c  l’autre  état  peuvent  être  aufll 
plus  fréquemment  produits  par  les  caufes  qui  em- 
r  pêchent  le  retour  libre  du  fang  veineux  ,  des  vaif- 
feaux  de  lsTtête  au  ventricule  droit  du  cœur. 
""MCVTlTLes  vaifleaux  veineux  du  cerveau  font 
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culière  ,  qu’il  paroît  que  la  Nature  a  en  vue  de 
retarder  le  mouvement  du  fang ,  &  de  l’accumuler 
dans  ces  vaifleaux  ;  &  par  conféquent  ,  les  moindres 
réfiftances  oppolées  au  cours  du  fang,  vers  le  ventricule  f 
“droit  du  cœur^peuvent  encore  y  accumuler  aifément 
ce  fluide. Une  telle  accumulation  peut  avoir  fur-tout 
lieu  dans  un  âge  avancé ,  quand  le'  fÿftême  veineux 
en  généra Teft  dans  un3 état  pléthorique  ,  &  quand 
ucette  pléthore  efl:  particulière  aux  vaifleaux  veineux  du 
cerveau.  Pour  la  même  raifon  ,les  perfonnes  qui  ont 
de  grofles  têtes  à  l’égard  du  refte  du  corps  ,  y  feront 
plus  difpd'fées  ,  ainfi  que  celles  qui  ont  un  cou 
court ,  ce- qui  efl:  une  conformation  peu  favorable 
au  retour^  du  fang  veineux  de  là  tête  :  l’embon¬ 
point  peut  auflî  difpbfer  à  cette  ftagnation  du 
fang  ,  ou  parce  qu’on  peut  le  confidérer  comme 
un  état  pléthorique,  ou  parée  que  la  graifle  en  com- 
primant  les  vaifleaux  fanguins  dans  d’autres  parties  du 
corps,  fait  remplir  plus  aifément  qeux  du  cerveau  qui 
font  entièrement  libres  d’une  pareille  coropreflion. 

MC VIII.  Il  y  a  des  circonftances  dans  la  cohfti- 
ttition  du  corps  qui  en  ralentiflant  le  retour  du  fang 
veineux  des  vaifleaux  de  la  tête ,  y  fâvorifent  une 
•accumulation,  &  une  diftenfion  de  ces  vaifleaux. 
Nous  allons  parler  des  caufes  occafionnelles  qui , 
dans  chaque  perfonne  ,  peuvent  empêcher  diredé- 
ment  le  retour  libre  du  fang  des  vaifleaux.  de  la 
^ête  vers  le  cœur.  Telles  font. 

i°.  Une  pofltion  renverfée  ,  c’efl-à-dire  ,  Ta  " 
tête  en  bas,  ou  d’autres  fituations  du  corps  dans 
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lefquelles  la  tête  refte  pendante  ;  ce  qui  fait  que 
la  gravité  du  fang  augmente  fon  afflux  par  les 
artères  ,  &  s’oppofe  à  fon  retour  par  les  veines* 
zQ.  Une  ligature  ferrée  du  cou  qui  comprime 
plus  fortement  les  veines  que  les  artères. 

30.  Une  obftruétion  d’un  nombre  confidérable* 
de  veines  qui  portent  le  fang  de  la  tête  ,  &  plus 
fpéçialement  une  obftruétion  portée  à  un  certain 
degré  de,la  veine  cave  defcendante. 

4°.  Tout  obftacle  marqué  qui  s’oppofe  au  libre 
paflfage  du  fang  des  veines  ,  dans,  le.  ventricule 
droit  du  cœur  j  c’eft  ce  qui  fait  que  les  concrétions 
polipeufes  formées  dans  la  veine  cave ,  ou  le  ven- 
tncule  droit ,  occafionnent  l’apoplexie.; . 

J5 7  Le  retoür~ctu  fangdesveinês'd'e  la  tête  vers 
le  cœur  eft  fur -tout  interrompu  par  tout  ce  qui 
produit  une  tranfmiffion  plus  difficile  du  fang  à 
travers  les  vailfeaux  des  poumons.  Il  eft  bien  connu 
qu’à  la  fin  de  chaque  expiration  ,  leTôûlTlTBrêTiU 
fang  à  travers  les  poumons  efl:  interrompu  ,  &  que 
cétte  circonftance  interromptauffi  le  mouvement 
d uTang~3ës  veines  "dans  le  ventricule  ~ctfÔîr-da 
.  cœur.  Gela  paroît  clairement  par  le  refoulement 
du  fang  dans  les  veines  ,  qui  occalIônneTalterna- 
tive  d’élévation  &  d’abaiflement  qu’on  apperçoit 
dans  le  cerveau  des  animaux  vivans.  quand  le  crâne 
eft  emporté  ,  &  qu’on  obferve  être  iynchrone  avec 
les  mouvemens  alternatifs  de  la  refpiration.  Nous 
voyons  donc  que  tout  ce  qui  rend  difficile  la 
tranfmiffion  du  fang  à  travers  les  poumons ,  peut 
E  3- 
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auffi  interrompre  le  retour  libre  du  fang  veineux 
des  vaiffeaux  de  la  têre/§T~doit  pââTcÔnféquent 
favorifer,  &  peut-être  produire  une  accumulation 
dtTfang  ,  &  une  diitenfioircmtre-mefure  de  ces 
,  vaïïîèaux. 

Il  faut  obferver  de  plus  ,  qu'une  très  -  forte 
infpiration  continuée  quelque  tems  ,  empêche  le 
fang  defe  tranfmettre  à  travers  le  tilfuT  des  pou¬ 
mons  ,  produit  une  fuftuhon  au  vilage  ,  8c  une 
tuTgefcencêT mamtette  des  vailléaux  fanguins  de  la 
tête  &  du  cou  ,  &  qu’elle  peut  par  conféquent 
faire  accumuler  le  fang  à  un  degré  très-confidé- 
rable  dans  les  vaiffeaux  de  la  tête.  Ainfî ,  comme 
tout  effort  violent  dans  l’aéHon  des  mufcles  demande 
une  infpiration  très-forte  &  long- tems  continuée  , 
il  a  été  fouvent  la  caufe  immédiate  d’une  apo- 
plexie. 

Il  faut  auffi  remarquer  que  l’embonpoint  ou  la 
graitfe  ,  femblent  opérer  beaucoup  plus ,  en  rendant 
plus  difficile  la  tranfmiüion  dulang'à  travers  les 
poumons.  Il  paroît  que  dans  les  pèrfonnes  graffes, 
il  arrive  que  par  la  corapreffion  des  vaiffeaux 
fanguins  dans  plulieurs  autres  parties  du  corps  ,  les 
vaiffeaux  des  poumons  relient  très-pleins,  enforte 
qu’a  la  moindre  augmentation  du  mouvement  du 
corps,  qui  fait  paffer  plfls  de  fang  dans  les  pou- 
mons  ,^une  refpiration  plus  fréquente  &  plus  la- 
hori ë  uïe~devie nt  immédiatement  néceflaiire.  Cela 
montre  que  dans  de  telles  perfonnes  le  fang"  ne 
paffie  pas  librement  à  travers  les  poumons  ;  cir-  ■ 


I 

/r+  "7 

1/ 


Pratique.  71 

confiance  qui 3  dans  d’aurres  cas  ,  en  _s’oppofânt  au 
retour  du  fang  des  vaifleaux  de  la  tête  ,  peut  y 
favorifer  ou  même  y  produire  une  accumulation 
de  ce  fluide. 

Le  mouvement  du  fang  dans  les  vaifleaux  de  la  r 
tête  eft-ii  rendu  plus  lent  par  l’étude  ,  les  foins  8c  ^ 
les  inquiétudes  ?  ^ 

MCIX.  Les  caufes  énoncées  MCV  ,  MCVIII  , 
d’une  plénitude  préternaturelle  dans  les  vaifleaux 
du  cerveau ,  peut  produire  une  apoplexie  de  diverfes 
manières  j  fuivant  que  cette  plénitude  a  lieu  dans 
les  artères  ou  dans  les  veines.  ..  J 

MCX.  Suivant  cela,  i°.  l’afflux  du  fang  augmenté  Vt 

dans  les  artères  du  cerveau  ,  peut  ou  occâfionner 
une  rupture  à  leurs  extrémités ,  &  par-là  un  épan¬ 
chement  de  fang  qui  produife  une  compreflion  9  . 

ou  bien  ce  même  afïlux  par  un  accroiflement  d’action  v  "*  ^ 

peut  oçcafîonner  plus  d’exfudation ,  de  leurs  extré-  '  -  ♦  * 

mités ,  d’un  fluide  féreux ,  qui  ,  s’il  n’efl;  pas  promp- .  _ 

tement  réaHbrbé  ,  peut  s’accumuler  au  point  "de 
produire  une  compreflion.  ^ 

MC XI.  i°.  L’état  pléthorique  des  veines  du  {vu* „ 
cerveau  peut  agir  de  différentes  manières. 

1  ?.  La  plénitude  de  ces  veines  peut  être  un 
obftacle  poûr  le  fang  qui  leur  vient  des  artères  ,  de 
manière  à  rendre  l’aétion  de  ce  fluide  plus  vive 
à  l’extrémim_des  artères  ,  à  y  produire  une  rup- 
ture  ,  &  par  conféquent  une  effufion  du  fling ,  ou  ,r  , 
une  hémorrhagie  du  cerveau  qu  Hoffman  confidère  ****'■ 

\  V  v  ?  ^  4 
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comme  une  caufe  fréquente  d’apoplexie &  dont 
nous  avons  rendu  raifon  ci-devant  DCCLXXI. 

z°.  Pendant  que  l’a&ion  du  fang  aux.  extrémités 
.  artérielles  eft  augmentée  de  la  manière  dont  je 
viens.de.  le  dire,  elle  peut, fans  caufer  de  rupture, 

,  augmenter  les  émanations  de  leurs  extrémités  exha¬ 
lantes  ,  &  produire  un  épanchement  du  fluide 
féreux ,  de  la  même  manière  qu’une  pareille  réfif- 
flftance  dans  les  veines  produit  l’hydropifle .  dans 
d’autres  parties  du  corps, 

5°,  Comme  on  n’a  .  point  encore  découvert  de 
vailîeaux  lymphatiques 'dans .  le  cerveau on  peut 
fuppofer  qu’il  ne  s’y  trouve  point  devaifléaux  abfor- 
bans  comme  ailleurs,  &  que  les  fluides  évaporés  font 
abforbés  ou  repris  par  les  extrémités  des  veines  j 
.  cela  montrera,  encore  plus  clairement ,  qu’une  réflf- 
tance  au  mouvement  du  fang  dans  les  veines  du 
^  cerveau  ,  peut  aifément  produire  une  accumulation 
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de  férofité  dans  fes  cavités ,  6c  par  conféquent  une 
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compreflipn.  qui  caufe  l’apoplexie, 

MCXII.  Outre  les  nas  d’apoplexie  qui  proviennent 
d’un  afflux  dans  les  artères ,  ou  d’une  réftftence 
dans  les  veines  ,  un  épanchement  de  férofité  peut 
provenir  de  deux  autres,  caufes..  L’une  .eft  le  relâ¬ 
chement  des  vaifleaux  exhalans.  ,  comme  dans  les- 
autres  cas  d’une  difpofltion  à  l’hydropifie,  &;  il  n’eft 
pas  hors  d’exemple .  qu’une  hydropifie:  générale 
aboutifle  à  .l’apoplexie  i  l’autre  eft  une  trop  grande 
proportion  des  parties  aqueufes  dans  la  maffe  du 
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fang  ,  ce  qui  le  difpofe  à  couler  aifément  par  les »S(/GtT 
vaifteaux  exhalans  ,  comme  dans  le  cas  d’une  ,  i 

ifchurie  rénale  ,  qui  quand  elle  devient  incurable  ^3  ^ 

7e~ termine  très-ordinairement  par  l’apoplexie.  >%'■■ ’  ** -* 

MGXIII.  Nous  avons  rapporté  les  diverfes  caufes 
d’apoplexie  qui  dépendent  de  la  compreflion  -,  d’où 
il  paroîc  que  la  plus  fréquente~de  toutes  les  caufes 
eft  un  état  pléthorique"  ou  une  accumulation  ,  & 
une  'congéfrion  du  fang  dans  les  vëméâT*  de  la  •  * 

tête  ;  ce  qui  Suivant  le  degré  ,  produit  une  diften- 
iîon  outre-mefure  ou  un  epanchement.  La  fréquence 
d’une  telle  caufe  paroîtra  évidente  par  la  confé¬ 
dération  des  circonftances  prédifpofantes  MXCV, 

&  par  les  fytivp  tomes  qui  ont  précédé  ;  MXC  VI. 

MCXIV.  On  doit  coriclurre  de  ce  que  je  viens 
de.  dire,  combien  eft  fondée  la  diftinétion  qu’on  j  ^  ^  . 

fait  ordinairement  de  l’apoplexie^en  deux  efpèces.  ; 
l’une  fanguine  ,  &  l’autre  féreurfV  mais  cette  divi-  er\  ' 

fion  ne  peut  point  être  utile  pour  la  pratique ,  -  /  ^ 

puifque  les  deux  ,  efpèces  dépendent  fouvent  de  la  '  ; 


même  caufe ,  c’eft-à-dire ,  d’une  pléthore  des  veines, 
&  quelles  demandent  à  peu-près  le. .'même  traite¬ 
ment.  La  feiïlddlftinélion  qu’on  peut  faire  à  pro¬ 
prement  parler  des.  efpèces  d’apoplexie  par  com- 
prefnon  ,  eft  peut-être  la  diftinétion.  de  l’apoplexie 
féreufe.,  dans  celle  qui  dépend  d’une  pléthore  ek- 
pofée  dans  l’art.  MCXIII ,  &  celle  qui  dépend  d’une 
diathèfe  hydropique  ,  du  d’une  proportion  outre- 
mefure  du  principe  aqueux  dans  le  fang  ,  MCXII, 
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les  premières  caufes  produifant  une  maladie  idio¬ 
pathique  proprement  dite ,  8c  l'autre  une  affedion 
fymptomatique. 

MCXV.  Outre  les  caufes  déjà  rapportées  d’une 
apoplexie  par  compreilion ,  je  penfe  qu’il  y  en  a 
d’autres  qui  produifenc  la  même  maladie  en  détrui¬ 
sant  la  mobilité  du  fluide  nerveux.  Tels  ,  font  les 
gaz  méphitiques  qui  s’élèvent  des  fubftances  en 
•fermentation  ou  d'autres  lieux  \  la  fumée  qui  fort 
du  charbon  de  bois,  celle  du  mercure  ,  du  plomb 
.  ■&  d’autres  iubitan  ces  ' métalliques  ;  l’opium  ",  l’ef- 
"prit  -  de  -  vin  ,  8c  plufieurs  autres  poifons  narco¬ 
tiques.  Je  puis  ajouter  à  cela  ,  l’adion  du  froid , 
une  fecoufte ,  la  commotion  éledrique .  8c  certaines 
paillons  de  l’àme. 

MCXVI.  Aucune  de  ces  fubftances  délétères  ne 
paroiftent  agir  d’abord  fur  les  organes  de  la  refpi- 
ration  ,  ou  fur  le  fyftême  fanguin  -,  &  je  crois  que 
leur  adion  immédiate  &  direde.eft  fur  le  genre  ner¬ 
veux  dont  elles  font  perdre  la  mobilité  ,  puifque  ces 
mêmes  fubftances  détruifent  l’irritabilité  des  mufcles, 
&  celles  des  nerfs  qui  leur  font  unis,  quand  les 
uns  8c  les  autres  font  entièrement  féparés  du 
corps.  ' 

MCXVII.  Il  me  paroît  vraifemblable  que  l’érat 
àpopledique  qui  accompagne  ,  à  un  certain  degré , 
au  paroxifme  épileptique  ou  qui  lui  fuccède  prefque 
toujours  ,  ne  dépend  pas  de  la  compreflion . 
mais  d’un  certain  état  d’immobilité  du  genre  ner- 
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veux  ,  produit  par  certaines  circonftances  ,  qui 
femblent  être  quelquefois  communiquées  d’une 
partie  du  corps  à  l’autre  ,  8c  enfin  au  cerveau. 

MCXVIII.  On  peut  faire  la  même  obfervation 
à  l’égard  de  plufieurs  cas  du  paroxifme  hyftérique; 

8c  la  circonftance  des  accès  d’épilepfie  &  d’hyftérie1, 
qui  finiftent  par  un  coma  ou  par  un  degré  d’apo¬ 
plexie  ,  nous  conduit  à  penfer  que  l’apoplexie  qui 
précède  la  goutte  rétrocédente  ou  atonique  eft  du 
même  genre  ,ou  qu’elle  dépend  d’une  immobilité  pt/tUtr .  '  ■  > 
du  fyftême  nerveux  plutôt  que  d’une  compreffion. 

MCXIX.  Il  peut  à  la  vérité  arriver  que  des 
difpofitions  à  l’apoplexie  &  à  la  goutte  fe  trouvent 
réunies  dans  la  même  perforine  •  ;  de  forte  qu’il 
eft  poffible  que  l’apoplexie  qui  furvient  à  une 
perfonne  goutteufe  ,  dépende  de  la  compreffion. 

Il  paroît  même  par  les  dilfedions  des  cadavres  y 
que  ce  cas  a.  eu  lieu  ;  mais  dans,  l’efpèce 
d’apoplexie  qui  fuit  une  goutté  rétrocendente  ou 
atonique  ,  il  ne  paroît  diftindement  aucune  des 
circonftances  antécédentes  ou  concomitantes  qui 
pôurroient  faire  préfumer  une  compreffion ,  pendant 
que  tous  les  lignes  dénotent  une  affedion  du  genre 
nerveux  feul. 

MCXX.  A  l’égard  de  ce  qu’on  peut  obferver  à 
la  dilfediùn  des  perfonnes  mortes  d’apoplexie  ,  il 
eft  poffible  de  fe  tromper  ,  en  fondant  là  -  delfus 
fon  jugement  fur  la  caufe  de  la  maladie  ;  tout  ce 
qui  diminue  ou  fait  celfer  la  mobilité  du  genre 
nerveux  ,  peut  retarder .  le  mouveménTclu  fang 
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dans  les  vailfeauX  du  cerveau  ,  à  un  tel  point 
gu  il  augmente  la  fécretion  de  férofité  ,  ou  qu’il 
occaûonne  une  rupture  &  un  épanchement  ,  de 
forte  que  dans  un  cas  pareil  il  y  aura  des  marques 
de  compreffion  à  l’ouverture  dü  cadavre  ,  quoique 
la  maladie  dépende  réellement"  de  la  deftruétion 
de~mobïTité  du  genre  nerveux.  Cela  paroît  être 
éclairci  &  confîrmépar  ce  qu’on  obferve  dans  plufieurs 
cas  d’épilepfie.  Dans  quelques  uns ,  après  des  accès 
répétés ,  &  un  rérabliflement  à  l’ordinaire  3  la  dé¬ 
mence  fuccède  ;  ce  qui  dépend  communément  d’une 
furabondance  de  férofité  dans  le  cerveau:  &  dans 
d’autres  cas  d’épilepfie  ,  quand  les  accès  ont  été 
fouvent  répétés  fans  aucune  fuite  permanente  ,  il 
furvient  enfin  un  paroxifme  funefte  -,  &  à  ladilfeétion 
il  paroît  qu’il  s  eft  produit-un  épanchement  de  fang. 
Ce  dernier  doit  être  confidéré  comme  une  caufe 
de  mort  5  car  dans  de  tels  cas ,  il  femble  que  la 
maladie  a  diminué  l’aétion  des  vailfeaux  du  cer¬ 
veau  ,  &  par -là  donné  occafion  à  une  ftagnation 
qui  produit  les  apparences  que  j’ai  rapportées. 
Je  penfe  que  le  même  raifonnement  peut  s’appli¬ 
quer  au  cas  de  goutte  rétrocédente  ,  qui  en  détrui- 
fant  l’énergie  du  cerveau ,  peut  occasionner  unq 
ftagnation  qui  produife  une. rupture  }  un  épanche¬ 
ment  &  la  mort  j  &  dans  uri  tel  cas  ,  les  appa¬ 
rences  à  la  diiïecfcion  ,  donneront  lieu  de  penfer 
que  l’apoplexie  a  dépendu  entièrement  de  la  corn- 
preftion.  : 

MCXXî.  Les  diverfes  caufes  rapportées  dans- 
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l’art.  MCXV,  font  fouvent  d’une  telle  nature  , 
qu’elles  occafionnent  une  mort  immédiate  ,  8c  par 
conféquent ,  on  ne  les  a  point  foupçonnées  :  de 
fournir  des  exemples  d’apoplexie  ;  mais  comme 
l’aétion  de  toutes  ces  caufes  eft  fimilaire  8c  ana¬ 
logue,  8c  que  dans  beaucoup  de  cas  de  l’action  de 
ces  caufes  ,  il  s’en  eft  fuivi  un  état  apopleétique 
manifefte,  on  doit  peu  balancer  à  confîdérer  la 
plupart  des  exemples  de  leurs  effets,  comme  des 
cas  d’apoplexie,  8c  par  conféquent  comme  devant 
être  traités  ici. 

MCXXII.  On  fe  rétablit  quelquefois  entièrement 
d’une  apoplexie  ;  mais  le  plus  fouvent  elle  fe  ter¬ 
mine  par  la  mort  ou  par  une  hémi-plégie.  Quand 
même  on  fe  rétablit  de  l’attaque ,  la  maladie  eft 
fujette  à  des  retours  ;  8c  les  attaques  répétées , 
amènent  tôt  ou  tard  les  accidens  que  nous  ayons 
énoncés. 

MCXXIII.  Les  diverfes  tcrminaifons  de  cette 
maladie  ,  favoir ,  le  rétabliffemént ,  la  mort  ou  une 
autre  maladie  peuvent  être  pré  vus  par  la  confidération 
des  circonftances  prédifpofantes  MXCV -,  des  fymp- 
tonîes  qui  ont  précédé  MXCVI,  des  caufes  déter¬ 
minantes  MXCVIII ,  du  degré  8c  de  la  violence 
des  fymptomes'au  moment  de  fin vafiofi  MXCIV, 
de  la  durée  de  la  maladie  ,  8c  des  effets  des  remèdes 
employés. 

MCXXIV.  Le  grand  danger  qui  accompagne  cette 
maladie,  quand  elle,  eft  déclarée ,  doit  faire  porter  fes 
foins  à  la  prévenir  ;  c’eft  ce  qu’on  peut  obtenir  en 
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évitant  les  caufes  éloignées  ,  ainfi  que  les  caufes 
déterminantes  3  dont  l’énumération  a  été  faite  ci- 
deftus  MXCVIII  j  mais  il  faut  fpécialement  obvier 
aux  caufes  prédifpofantes ,  lefquelles  dans  la  plupart 
des  cas ,  femblent  être  un  état  pléthorique  des 
vaifleaux  fanguins  du  cerveau.  Les  principaux  moyens 
à  prendre  ,  font  un  emploi  convenable  de  l’exercice 
jg_du  régime. 

MCXXY.  L’exercice  doit  être  de  nature  à  fou- 
tehir  la  tranfpiration  fans  échauffer  le  corps  ,  ni 
porter  atteinte  à  la  reïpiration ,  tel  que  quelqu’ef- 
pèee  de  geftation.  Les  perfonnes  qui  ne  font  point 
fujettes  à  de  fréquens  vertiges  ,  &  qui  font  accou¬ 
tumées  à  aller  à  cheval  doivent  préférer  cet  exercice 
comme  le  meilleur.  La  promenade  &  quelques 
autres  genres  d’exercice  peuvent  être  mis  en  ufage 
âvec  les  reftriétions  que  j’ai  déjà  rapportées  j  mais 
dans  les  perfonnes  avancées  en  âge  ou  chargées 
d’embonpoint,  l’exercice  du  corps  doit  être  toujours 
très-modéré. 

MCXXVI.  Dans  les  perfonnes  d’un  moyen  âge 
qui  montrent  une  difpofition  à  l’apoplexie  ,  il  eft 
probable  que  l’aflerviflement  au  régime  avec  beau¬ 
coup  d’exercice  /préviendra  entièrement  la  maladie  ; 
mais  IorfçfUe  dans  un  âge  avancé  on  n’a  point 
pris  de  précautions ,  &  qu’on  eft  en  même  tems 
pléthorique  ,  ce  qui  fuppofe  en  général  qu’on  a 
été  accoutumé  à  la  bonne  chère  ,  il  n’eft  pas  pru- 
dent  de  fe  réduire  à  un  régime  févère  ;  c’eft  atfez 
"dêTeTmodérer  plus  qu’à  l’ordinaire ,  fur-tout  pour 


PRATIQUE.  79 

la  viande  ,  dont  on  doit  s’abftenir  au  fouper. 

Il  faudra  s’abftenir  ~  pour  la  boiflon~7"de  toutes 
les  liqueurs  échauffantes  ,  autant  que  la  première 
habitude  pourra  le  permettre  ;  il  faudra  fur  -  tout 
éviter  ,  avec  le  plus  grand  foin  ^  tout  état  qui  peut 
approcher  de  l’ivrefle.  La  petite  bierre  vaut  mieux 
pour  boiffon  ordinaire  que  l’eau  fimple  ,  qui  eft 
propre  à  produire  la  conftipation  ,  affeétion  que 
les  perfonnes'  fujet-tes-à  l’apoplexie  doivent  éviter. 
L’ufage  abondant -  du,,  tabac  .,  de  quelque-  manière 
qu’on  le  prenne,  peut  êtretres-nuifible -,  &  excepté  le 
cas  où  il  occaftonne  une  excrétion  abondante ,  (  car. 
alors  il  eft  dangereux  de  l’interrompre  ) ,  l’ufage  de 
cette  fubftance  doit  être  interdit  ,  &  même  dans 
la  circonftance  dont  je  viens  de  parler  ,  doit 
être  r-elbeint  autant  qu’il  fera  poflibfe. 

MCXXVII.  Les  évacuations  par  les  felles  peuvent 
certainement  contribuer  à  diminuer  Tétat  plétho¬ 
rique  des  vaiffeapx  de  la  tête  ,  &  quand  ils  paroi» 
tront  dans  un  état  de  turgefcence  ,  les  purgatifs 
feront  très- convenables1,  mais  hors  de'  cexas  ,  leur 
répétition  peut  trop  affoiblir  le  corps  ,  &  pour 
prévenir  l’apoplexie  ,  il  fuftit  de  tenir  le  ventre 
libre  par  d  e^do  ux  laxatifs  T  En  été  ,  il  peu^être  très- 
avantageux  de  boire  chaque  matin ,  d’une  eau  mine-" 
raie  un  peu  laxative,  mais  jamais  en  grande  quantité.  ! 

MCXXVIII.  Dans  le  cas  d’un  état  pléthorique 
général  ,  oh  doit  fuppofer  que  la  faignée  feroit  le 
moyen  le  plus  efficace  de  diminuer  la  pléthore  , 
&  d’en  prévenir  les  fuites  •>  &  quand  on  eft  ménacé 
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immédiatement  d’une  attaque  d’apoplexie,  la  fiaignée 
doit  être  certainement  employée  ;  il  faut  tirer  le 
fang  ,  fi  on  le  peut  en  grande-quantité  par  la  veine 
jugulaire  ou  l’artère  temporale;  mais  quand  la  ma¬ 
ladie  paroît  encore  éloignée  ,  un  Médecin  judicieux 
ne  doit  poinrremédier  à  la  pléthore  par  la  faignée, 
comme  j’ai  tâché  de  le  faire  voir  ci  -  defliis  article 
DCCLXXXVI.  Dans  des  circonftances  douteufes. , 
on  peut  appliquer  des  fangfues  aux  tempes  ,  ou 
faire  des  fcanficationT  à  la  partieTpoftérieure  de 
la  tête  ;  ce  qui  eft  encore  plus  sûr  que  les  faignées 
générales. 

MCXXIX.  Quand  il  y  a  des  fymptomes  marii- 
feftes  d’un  état  pléthorique  dans  les  vaifieaùx  de 
la  tête  ,  un  fiston  ou  un  cautère  près  de  cette 
partie  peut  être  très-utilement  employé  à  titre  d’é- 


t  M  C  X  X  X.  Tels  font  les  moyens  de  prévenir 
L’apoplexie  qui  vient  de  l’état  pléthorique  des  vaif- 
feaux  du  cerveau.  Si  en  même  tems  on  a  foin 
d’éviter  lés  caufés  déterminantes  j  ces  moyens  en 
.  général  feront  fuivis  de  fuccès. 

Dans  les  cas  d’apoplexie  qui  viennent  d’autres 
çaufes  MCXV ,  comme  la  maladie  fuçcède  immé- 
-  diatement  à  leur  action  ,  elles  ne  peuvent  fournir 

aucune  occafion  pour  la  prévenir.' . 

MCXXXI.  Pour  le  traitement,  des  apoplexies 
qui  viennent  de  caufe  interne  que  je  fuppofe 
fur  -  tout  provenir  de  cqnipreilion  ,  leur  violence 
extraordinaire  &  leur  terminaifon  funefte  demandent 
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qu’on  employé  immédiatement  les  remèdes  les  plus 
efficaces. 

Il  faut  que  le  malade  relie  ,  autant  quil  eîfc  JM* 
poffible  ,  en  quelque  forte  debout  ,  &  expofé  à 
l’air  frais  ,  &  par  conféquent ,  ni  dans  une  chambre 
cKaudeT  ni.  au  lit  &  couvert  de  draps ,  ni  entouré 
de  beaucoup  de  perfonnes, 

MGXXXII.  Dans  tous. les  cas  de  plénitude,  8c 
quand  la  maladie  a  été  précédée  de  toutes  les  marques 
d’un  état  pléthorique  ,  une  faignée  copieufe  doit 
être  faite  auffitôt.  Selon.moi  elle  fera  plus  efficace, 
fi  on  tire  le  fang  de  là  veine  jugulaire  ;  mais  fi  on 
ne  peut  le  faire  ,  il  faut  ouvrir  une  veine  du  bras. 

Quand  on  peut  ouvrir  une  grande  branche  de 
l’artère  temporale  ,  de  manière  à  évacuer  une  quan¬ 
tité  conùdérable  de  Tàng,,  cela  peut  être  un  remède 
efficace  \  mais  l’exécution  peut  en  être  incertaine  ÔC 
nêtre  pas  fans  inconvénient  :  on  peut  y  fuppléer 
pàr  les  ventoufes  &  la  fcarification  dés  tempes  ou  ^  ' 
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de'"  la  "partuT  poftérieure  de  la  tête.  Il  faudrait  rare¬ 
ment  omettre  ce  remède  ,  &  ces  fcarifications 
font  toujours  préférables  à  l’application  des  fang- 

fiîê_ 

~Â  l’égard  de  la  faignée  ,  il  faut  remarquer  que , 
quand  dans  un  cas  d’apoplexie  on  peut  appercevoir 
qu’un  côté  du  corps  eft  plus  affeélé  que  l’autre  avec 
perte  de  mouvement  ,  la  faignée ,  s’il  eft  poffible  , 
doit"  être- faite  du  côté  oppofé  à  celui  qui  eft  le  plus 
affeélé. 

MCXXXIII.  Un  autre  remède  à  employer  efi  un 
T Ome  II •  F 
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purgatif  ,  fécondé  immédiatement  par  des  cïyf- 
tèresfacres;  on  y  joint  même  ,  fi  le  malade  peut  ' 
âvaler  des  draftiques  pris  par  la  bouche  ;  ceux- 
ci ,  cependant,  de  peur  qu’ils  n’excitent  le.vomiffe- 
ment ,  doivent  être  donnés  à  petites  dofes  &  eii 
obfervant  4es  intervalles  convenables. 

MCXXXIV.  Des  Praticiens  &  des  Auteurs  ont; 
recommandé  le  vomiffetnent  ;  mais  je  n’ai  jamais 
cherché  à  fexciter ,  de  crainte  qu’il  ne  poufsât  le 
fang  avec  trop  de  violence  dans  les  vailfeaux  de 
la  tête. 

MGXXXV.  Les  véûcatoires  font  un  autre  re¬ 
mède  à  employer;  &  je  penfe  qu’ils  font  plus 
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efficaces  quand  on  les  applique  à  la  tête  ou  près 
de,  cette  partie,  que  quand  ils  n’agiffent  que  fur 
les  extrémités  inférieures.  Je  ne  confidère  pas  ce 
remède  comme  ftimulant  ou  capable  de  produire 
«quelque  révulfîon  confidérabie  ;  mais  appliqué  à  la 
tête,'  je  penfe  qu’il  fert  à  faire  ceffer  la  difpot 
fition  à  l’hémorrhagie  qui  a  fi  fouvent  lieu. 

MCXXXVL  Les  Praticiens  fe  font  quelquefois 
bien  trouvés  d’employer ,  avec  ks  remèdes  déjà 
énoncés ,  des  ftimulans  de  diverfe  forte  ;  mais  jé 
les:  regarde  en  général  comme  nuiftbles  ,  &>  je  les 
Crois  tels, .toutes  les  fois  qu’ibfaut  diminuer  la. plé¬ 
nitude  des  vailfeaux,  &  le  cours  du  fang.  Sur  ces 
principes  ,  il  paraît  que  les  ftimulans  font  abfolu- 
ment  Contre-indiqués  dans  toute  .apoplexie  qu’on 
a  lieu  de  fuppofer  fanguine;  mais  ils  conviennent 
dans  l’apoplexie  féreufê.  Si  cependant  on  eft  fondé 
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à;  'préfumer  que  cette  dernière  dépend  d'un  état; 
pléthorique  des  vaifïeaux  fanguins  du  cerveau  ,, 
les  ftimakns  doivent  être  rejettés  dans  les  deux, 
cas. 

.  MCXXXVII:.  On  a  dit  en  faveur  de  l’emploi 
univerfel  des  ftimulàns  3  8c  de  leur  avantage  appa^- 
rent  dans  certaines  occafions  ,  qu’ils  ne  peuvent 
pas  êrre-auffi  nuifibles  que  mes  principes  fur  l’apo^ 
plexie  femblent  l’indiquer.  Mais  cette  preuve  eft 
à  plufîeurs  égards  trompeufe  ,  &  fur- tout  en  cç 
qu’il  n’eft  pas  facile  de  fixer  l’effet  des  médicatoens 
"dans  cette  maladie  ,  qui  ,  quelque  conduite  que 
l’on  tienne  *  aboutit  fouvent  avec  promptitude 
à  une  terminaifon  funeftë. 

MGXXXVIII.  J’ai  rapporté  les  divers  remèdes 
que  je  crois  propres  à  la  cure  de  l’apoplexie  qui 
vient  de  lia  compreffion  ;  je  devrois  maintenant 
pafïer  au  traitement  de  celles,  qui  naiffent  de  tout 
.ce  qui  détruit  direéfcement  la  mobilité  du  fyftême 
nerveux.  Mais  plufieufs  de  ces  caufcs  font  fouvent  fi 
puiffantes  ,  &  leurs  effets  funeftes  en  font  fi  prompts  , 
quelles  biffent  à  peine  le  te.ms  de  faire  ufage  des 
remèdes,  &  ces  cas  font  fi  rarement  du  reffort  de 
la  Pratique  ,  quon  n’a  pu  encore  déterminer  les 
«remèdes  appropriés ,  de  manière  à  pouvoir  eu 
parler  beaucoup  ici.  r 

MCXXXIX.  Quand  cependant  l’aécion  des  caufès  Jy- 
énoncées  ci:dëffus  MCXV  ,  ne  donne  pas  aufîitot 
la  mort ,  &  quelle  ne  produit  qu’un  état  apoplec-  ^ 
ttique,  il  faut  ,  tâcher  d’en  prévenir  les.  fuites  &  de 
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rétablir  le  malade  ,  &  même  dans  quelques  cas  de 
cette  cfpèce ,  où  le  pouls  &  la  refpiration  ont  cefle» 
&  où  le  froid  gagne,  tout  le  corps  ,  avec  toutes 
les  apparences  de  la  mort ,  fi  cet  état  n’a  pas 
duré  long-tems ,  il  y  a  des  moyens  de  rétablir  la 
vie  &  la  faute.  Je  ne  ^uis  à  la  vérité ,  traiter  cet 
objet  d’une  manière  complette  ;  mais  j’offrirai  les 
règles  générales  qu’on  doit  fuivre  dans  le  traitement, 
de  l’apoplexie  qui  vient  des  caufes  énoncées  ci- 
defïus  MCXV. 

i°.  Quand  on  a  pris  par  la  bouche  un  poifon 
capable  de  produire  une  apoplexie ,  &  qu’il  a  été 
reçu  depuis  peu  de  teins  dans  l’eftomac ,  s’il  naît  un 
vomiflementfpontané  ,  il  faut  l’exciter,  ou  s’il  ne 
'Vient  pas  de  lüi-mêmeTîl  faùTqué  l’art  le~produife 
pour  rejetter  promptement  le  poifon.  Mais  fî  cette 
fubftance  a  été  reçue  dans  l’eftomac  long-tems 
avant  que  fes  effets  fe  foient  manifeftés ,  nous  jugeons 
bien  que  dès  qu’ils  paroîtront  ,  le  vomiffement 
excité  fera  inutile  ,  &  même  très-nuifible. 

2°.  Quand  un  poifon  a  été  reçu  dans  l’eftomac, 
ou  qu’il  a  agi  d’une  autre  manière,  &  qu’il  a  déjà 
produit  un  état  apopleétique ,  comme  il  a  dû 
caufer  une  ftagnation  ou  un  mouvement  plus  lent 
du  fang  dans  les  vaiffeaux,  du  cerveau  &  des  pou¬ 
mons  ,  il  eft  à  propos  de  remédier  à  cette  côngeftion , 
en  tirant  du  fang  par~Ta  veme  jugulaire  ôu~parles 
veines  du  bras. 

3Ç.  DanTïT  même  fuppofition  d’une  congeftion  . 
dans  le  cerveau  ou  aux  pourrons  ,  il  convient 
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en  général  d’y1  remédier  par  des  clyftères  âcres 
propres  à  produire  une  évacuation  par  les  in- 
teftins. 

4°.  Quand  ces  évacuations  par  la  faignée  &  les 
purgations  ont  été  faites ,  les  divers  ftimulans  qu’on 
a  communément  propofés  dans  d’autres  cas  d’âpo- 
plexie ,  peuvent  être  employés  ici  avec  plus  d’aflu- 
rance.  Un  de's  moyens  les  plus  efficaces  de  faire 
revenir  à  eux -mêmes  les  apopleéfciques  de  cette 
efpèce,  efl;  de  ver  fer  de  l’eau  froide  fur  diverfes. 
parties  du  corps  ,<5u  de  les  laver  en  entier  avec  cette 
même  eau.  ‘ 

y°.  Quoique  le  poifon  qui  produit  l’apoplexie 
foit  quelquefois  de  nature  à  produire  toutes  les 
apparences  de  la  mort,  que  j’ai  rapportées,  cepen¬ 
dant  fi  cet  état  n’a  pas  continué  long-tems  ,  le 
malade  peut  fouvent  fe  rétablir ,  &  il  faut  tenter 
ce  récablifTement  par  les  moyens  qui  font  mis  en 
ufage  pour  les  perfonnes  noyées  ;  ce  qui  eft  d’ail¬ 


leurs  très-connu. 
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CHAPITRE  II. 

,  De  la  Paralyfie. 

MCXL.  Î-j  A  paralyfie  confifte  dans  la  perte  du 
mou  veinent  volontaire  ,  mais  qui  n  affecte  que 
certaines  parties  du  cprps;  &  par-là  on  la  diftingue 
de  l’apoplexie.  Une  de  fes  efpèces  les  plus  fré¬ 
quentes,,  eft  celle  qui  affecte  tous  les  mufcles  - 
d’un  des  côtés  du  corps  ;  &  alors  la  maladie  fe 
nomme  Hémiplégie. 

MCXLI.  La  perte  du  movement  volontaire 
peut  être  due  ,  ou  à  une  affection  morbifique 
des.  mufcles  ou  des  organes  du  mouvement,  qui 
les  en  rend  incapables ,  ou  à  une  interruption  du 
cours  du  fluide  nerveux  dans  ces  parties  ,  fans 
lequel  fluide  on  ne  peut  exécuter  les  mouvemens 
fournis  à  la  volonté.  Cette  maladie  ,•  quand  elle 
naît  de  la  première  de  ces  caufes ,  doit  être  rap¬ 
portée  à  la  claffe  des  affeétions  locales,  en  tant 
-qu’elle  dépend  dun  vice  local  Sc  organique.  Je 
f  ne  confidérerai  ici  que  l’efpèce  qui  dépend 
,  dë  l’interruption  de  l’influence  nerveufe  ;  &  c’eft 
'i  la  feule  à  qui  je  donnerai  le  nom  de  paralyfie. 
.Cette  dernière  efpècç  peut  à  la  vérité  paroître 
purement  comme  une  affeétion  locale  ;  mais 
•comme  elle  dépend  d’une  affeétion  plus  générale 
du  fyftême^,  elfe  y  doit  être  renvoyée.  ' 

•  '  . 


'  MCXLII.  Dans  la  paralyfie ,  la  perte  du  mou¬ 
vement  eft  Couvent  accompagnée  -de  celle  •  du 
-fentiment  ,  mais  comme  cette  perte  du  fentiment 
■  n’eit  pas  confiante ,  &  quelle  néft  pas  un  fymp- 
tome  effentieT  de  la  paralyfie ,  je  jie  Jjii  pas  ren¬ 
fermée  dans  ma  définition  :  &  je  ne  crois  pas 
quil  foit  néceflàire  d’en  parler  davantage  dans  la 
queftion  que  je  traite,  parce  que,  d’ailleurs , ' fi 
'  eile  fait  partie  de  l’affection  paralytique ,  elle 
doit  dépendre  des  mêmes  caufes,  &  doit  être 
traitée  par  les  mêmes  remèdes  que  la  perte  du 
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MÇXLIII.  On  doit  donc  diftinguer  deux  fortes 
de  paralyfie  ,  l’une  qui  dépend  de  l’affeétion  de 
l’origine  des  nerfs  dans  le  cerveau  ,  &  l’autre 
qui  dépend  d’une  affection  des  nerfs  dans  quelque 
partie  de —teûF' cours  ,  entre  le  cerveau  &  les 
organes  du  mouvement.  Je  ne  parlerai  point  parti¬ 
culièrement  de  cette1  dernière ,  comme  paroiffànt 
être  une  affection  partielle  }  je  traiterai  feulement 
des  affrétions  paralytiques  plus  générales  , .^  fur- 
tout  de  l’hémiplégie’  (MCXL  ).  En.  même-rtems  , 

-  j’efpère  que  ce  que  .je  dirai  fur  cet  objet  s’appli¬ 
quera  à  la  Pathologie  &  à  la  Pratique ,  dans  Je 

-  cas  des  affeétions  plus  limitées.  » 

MCXLIV.  L’hémiplégie  (  MCXL  )  ,  .commence 
‘  ordinairement  ou  fuit  une  attaque  d’apoplexie  j 
:  St  quand  l’hémiplégie  ,  après  avoir  fubfifté  quel- 
'■  que  tems ,  devient  funefte  ,  c’eft  ordinairement  en 
v  paffant  à  l’état  d’apoplexie.  Il  y  a  par  conféquent 
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beaucoup  d’affinité  entre  ces  deux  maladies.  Ce 
qui  en  eft  encore  une  forte  preuve,  c’eft  que 
l’hémiplégie  attaque  les  perfonnes  de  la  même 
conftiturion  (  MXCV  ) ,  &  eftj>récédée  des  mêmes 
fymptomes  (  MXCVIU  j~que  l’apoplexie. 

"H  C  XL  V\  Quand,  apresune  attaque  d’apo¬ 
plexie,  il  refte  un  état  de  paralyfie  qui  ne  parole 
qu’une  affedion  partielle,  on  doit  peut-être  fup- 
pofer  que  l’origine  des  nerfs  eft  beaucoup  moins 
atteinte  :  mais  fi ,  comme  c’eft  l’ordinaire ,  il  refte 
*  encore  des:  fymptomes  de  la  perte  de  la  mémoire, 
6c  de  quelque  degré  de  démence ,  cela  fait  voit , 
je  "crois ,  que  l’organe  de  l’intelled  ou  l’origine 
commune  des  nerfs  eft  encore  très-affedée. 

MCXLVI.  Ainfi  l’hémiplégie ,  par  fa  connexipn 
évidente  &  fa  relation  avec  l’ apoplexie ,  peut  être 
propremement  confédérée,  comme  dépendant  des 
mêmes  caufes  ;  &  par  conféquent,  ou  d’une  com¬ 
preflion  qui  empêche  le  cours  du  fluide  nerveux 
du  cerveau  aux  organes  du  mouvement ,  ou  de 
l’application,  foit  d’un  narcotique,  foit  d’autres 
fubftances  délétères ,  qui  rendent  les  fondions 
nerveufes  incapables  de  s’exécuter  ggatime  aupa- 
ravant.^ 

MCXLVII.  Commençons  par  les  cas  qui  dé¬ 
pendent  de  la  compreflion. 

La  compreflion  qui  occafionne  l’iiémiplégie 
peut  être  ou  de  même ,  ou  de  différente  efpèce 
que  celles  qui  produifent  l’apoplexie ,  6c  par 
conféquent  être  produite  par  une  tumeur  ,  une 
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diftenfîon  outre-  mefure  ,  ou  un  épanchement. _ „ 

L’exiftence  d’une  tumeur  qui  produit  une  com-  l****-^  1** 
preffion ,  peut  fouvent  être  mieux  difcérnee  dâns 
un  cas  de  paralyfîe  que  dans  Ülui  d’apoplexie, 
parce*que  louvent  les  effets  paroiffent  alors  comme 


une  affèéfcion  partielle. 

MÇXLVIII.  Les  autres  fortes  de  compreffion  * 
celles  qui  viennent  d’une  trop  grande  diftenfion 
&■  d’un  épanchement ,  peuvent  avoir  lieu  ordi¬ 
nairement  dans  l’hémiplégie  ;  &  alors  ,  leur  ma¬ 
nière  d’agir  diffère  de  celle  qui  produit  fapo^ 
pîexie ,  en  ce  que  leurs  effets  font  très-partiels, 

&  feulement  d’un  côté  du  corps. 

,  Il  paroît  difficile  de  conce>oir  qu’une  trop 
grande  diftenfion  ait  feulement  lieu  dans  les  vaif-  ^ 
féaux  du  cerveau  ;  mais  on  peut  s’en  former  l’idée  : 

&  dans  le  cas  d’une  paralyfié  partielle  &_paffa- 
gère  ,  on  ne  peut;  fuppofer  peut-être  que  cet  état 
dans  les  vaiffeaux  du  cerveau.  Dans  une  hémi- 
glégie  qui  fubfîfte  à  la.  vérité  depuis  long-tems, 
il  y  a  probablement  toujours  un  épanchement, 
foit  .fanguin  ou  féreux-,  mais  il  eft  vraifemblable , 
Aiyniv-.  que  mëme.ce  dernier  doit  être  maintenu  par  un 


refte  de  congeffion  dans  les  vaiffeaux  fanguins^i»';>^, 
MCXLIX.  Il  peut  auflî  paroître  douteux  qu’un 
épanchement ,  fanguin  puiffe  furvenir,  fans  être 
aufli-tôt  général ,  &  fans  occafionner  une  apo¬ 
plexie  &  la  mort.  Mais  les  diffeéfcions  apprennent 
que  ,  dans  le  fait  f~~iT~ peut  produire  ieulement 
une  paralyfîe.  Il  eft  vrai  cependant,  que  celle-ci  k 
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dépend  plus  ordinairement  d’un  épanchement  dû 

fluide  féreux.  •  ... 

MCL.  Une  paralyfie  occafionnée  par  la  eom- 
preflîon  refte-PHe  ,  quoique  cette  compreffion 
n’ait  plus  lieu  ? 

MCLI.  Ce  qui  a  été  dit  ci-deflus  (  MCXLIV  ) , 
indique  que  l’hémiplégie  peut  étire  prévenue  par 
les  divers  moyens  propofés  ci-delfus  (  MCXXV 
&  les  articles  fuivans  )  ,  pour prévenir  l’apo¬ 
plexie. 

MCLII.  Le  traitement  de  la  paralyfie  eft  fondé 
prefqtié  fur  les  mêmes  principes  que  celui  de 
J’ apoplexie  (  MCXXX  &  fuivans  )  ;  &  .quand  la 
paralyfie  a  commencé  ainfi  qu’une  apoplexie  ,  il» 
eft  à  préfumer  ,  qu’avant  que  de  la  confidérer 
comme  paralyfie,  tous  les  divers  remèdes  ont  été 
employés,  A  la  vérité,  lors  même  qu’il  arrive 
qu’à  la  première  attaque  de  la  maladie  ,  l’état 
apopleétique  n’eft  pas  complet ,  &  qu’au  début  de 
da  maladie  il  y  a  une  hémiplégie ,  l’affinité  qu*il 
J  a  entre  les  deux  maladies  (  MCXLIV  ) ,  conduit 
à  'faire  employer  les  mêmes  remèdes.  On  ne  doit 
point  balancer  ,  dans  tous  les  cas  où  il  eft  vrai- 
fèmblable  que  la  maladie  vient  de  la  compreflion  j 
&  il  eft  rare  qu’une  hémiplégie  de  caufe  interne  , 
ne  Le  déclare  pas  avec  une  affection  confidérable  des 
fens  internes  &  externes  ,  enfemble  avec  d’autres 
marques  de-  la  compreflion  de  l’origine  des 
'  nerfs. 

MCLIII.  Lors  même  que  la  maladie  peut  être 
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tique ,  fi  elle  s’offre  avec  les  fymptomes  que  je 
^viens  d’expofet,  elle  doit  être  traitée  de  la  même 
manière  que  l’apoplexié.(  MCXXXL  MCXXXIX), 

MCLIV.  La  cure  de-  l’hémiplégie  ,  par  confé- 
q uent-,  à  fon  début,  eft  T~peu- près  la  même 
que  celle  de  l’apoplexie }  &  il  femble  qu’elle  devroit 
être  différente  ,Teulem ent  ,  i°.  quand  la  maladie  u  _ 
a  fubfifté  quelque  tems  ;  g°.  quand  les  fymptomes 
•apoplectiques  ,  ou  ceux  qui  marquent  une  com-  J ^  u 

preftion  confidérable  de  l’origine  des  nerfs ,  ont  {j 
difparu  ;  ■  3  quand  fur-tout  il  n’y  a  point  de 
.marques,  évidentes  de  compréffion ,  &  qu’on  fait 
en  même  tems  que  la  maladie  vient  de  quelque 
ffubftance  narcotique.  .  / 

MCLV.  On  demandé  fi ,  dans  tous  les  cas  ,  les 
ftimulans  peuvent  être  employés  j  &  quel  degré 
de  confiance  on  doit  accorder  à  ces  remèdes  ? 

J’ai  répondu  à  cette  queftion  ,  relativement  à 
l’apoplexie  ,  &  j’ai  donné  fur  cela  mon  avis 
.'(  MCXXXV1  ).  A  l’égard  de  l’hémiplégie ,  je  penfe 
ique  les  ftimulans  font  prefque  toujours  également 
.dangereux  1  dans  tous  les  cas  d’une  apoplexie  ^  " 

xomplette,  8c  -fur-tout ,  1  °.  dans  tous  les  cas 
(d  hémiplégie ,  qui  fuccède  à  une  apoplexie  com- 
<plette;  z°.  dans  tous  les  cas  qui  furviennent  à  des 
perfonnes  du  tempéramment  rapporté  ci  -  deffus  j 
x(MXCV  )  ,  &  après  les  mêmes  fymptomes  que 
-ceux  de  l’apoplexie  (MXCVI)i  30..  dans  tous  les 
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cas  où  fe  manifeftent  les  fymptomes  d’une  apo^ 
plexie  par  comprelîion. 

MCLVI.  C’eft  donc  feulement  dans  les  cas 
énoncés  ci  -  deflus  '(  MCLIV  ) ,  que  les  ftimulans 
doivent  être  employés  :  &  même-,  dans  les  deux 
premiers  de  ces  cas ,  dans  lefquels  un  état  plé¬ 
thorique  des  vailfeaux  fanguins  du  cerveau  peut 
avoir  produit  la  maladie  ;  dans  ceux  où  une  dif- 
pofition  à  cet  état  peut  continuer  encore,  &  où 
même  il  refte  encore  un  certain  degré  de  con- 
geftioh-,  l’ufagé  des  ftimulans  doit  être  douteux- 
de  forte  que  ce  n’eft  peut-être  que  dans  le  troj- 
fîème  de  ces  cas ,  que  les  ftimulans  font  clairement 
indiqués  &  admiflibles.  •  v  ■>  . 

MQLVII.  Ces  doutes  que  je  propofe  fur  l’ufage 
des  ftimulans ,  pourront  -ne  pas  arrêter  peut-être 
ceux  qui  prétendent,  que  les  ftimulans  ont  été; 
employés  avec  avantage  ,  même  dans  les  cas 
(MCLV),  dans  lefquels  j’ai  dit  qu’on  doit  lés 
\  éviter.  -  -  y- 

M  CL  VIII.  Pour  concilier  cette  contrariété 
d’opinions ,  je  dois  obferver  que ,  même  dans  les 
cas  d’hémiplégie  qui  dépendent  de  comprefliom, 
quoique  l’origine  des  nerfs  foit  alfez  comprimée 
pour  empêchér  le,  libre  cours  du  fluide  nerveux, 
qui  eft  néceflaire  pour  le  mouvement  mufculaire  $ 
cependant  il  paroît,  par  la  faculté  du  fentiment 
qui  refte  encore,  que  les  nerfs  font,  jufqu’à  un 
certain  degré ,  encore  perméables  j-  &  par  confé^ 
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qnent,  il  eft  poflible  que  l’ufage  des  ftimulans 
excite  l’énergie  du  cerveau  ,  jufqu’au  point  de 
forcer  le  paflàge  des  nerfs  comprimés ,  &  de  pro¬ 
duire  quelque  retour  du  mouvement  dans  les 
mufcles  paralytiques.  De  plus ,  on  ne  doit  pas 
accorder  que  , .  fi  les  ftimulans'  font  tels  qu’ils^ 
agiftent  plus  fur  lè  genre  nerveux  que  fur1  le 
fyftême  des  vaifleaux  fanguins  ,  il  foit  poftîble  de 
les  employer  fans  nuire  beaucoup. 

MCLIX.  Mais  encore  il  paroît  que  ,  quoique 
certains  ftimulans ‘agiftent  fur-tout  fur  le  fyfteme 
nerveux  ,  ils  agiftent  toujours  un  peu  fur .  le  fyf- 
-teme .  vafculairej  enforte  que  quand  ils'  proHïïïfenr 
ce  dernier  effet  ,  ils  peuvent  certainement  pro¬ 
duire  beaucoup  plus  de  mal  -,  &  dans  une  maladie 
qu’ils  né  guériffent  pas  entièrement ,  l’effet  nui- 
fible  qu’ils  produifent  ne  peut  être  difeerné. 

-  MCLX.  On  voit  que  l’emploi  des  ftimulans 
eft  fouvent  d’une  pratique  doutéufe  :  nous 
pouvons-  encore  le -prouver- ,  en  confidérant  la 
nature  .dés  divers  ftimulans  qui  peuvent  être 
employés-,  &  quelques-unes  des  circonftancès  de 
leur  adminiftration.  Dans  cette  vue  ,  je  vais  faire 
mention  des  ftimulans  qui  ont  été  ordinairement 
employés  ,  &  offrir  quelques  remarques  fur  leur 
nature  &  leur  ufage. 

MCLXI.  On  doit  d’abord  les  diftinguer  en 
externes  &  internes.  Ceux  de  "la  première  efpèce 
doivent  être-  encore  fou-divifés ,  en  ceux .  qu’on 
applique  feulement  à  des  parties  déterminées,  du 
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corps.,  ou  en  ceux  qui  agiflent  plus  généralement 
fur  tout  le  fyftême.  De  la  première  efpèce  font  j, 
i°.  les  acides,  concentres  de  vitriol  ou  de  nitre^ 
Combinés  cependant  avec  quelque  fubftance  hui-j 
îeufe  ou  onctueufe,  qui  puifie  remédier  à  leur 
effet  corrofif ,  fans  détruire  leur  qualité  flimulante.: 
±°.  Les  alkalis  volatils,  fur- tout  dans  leur  état 
cauftique,  mais  combinés  auffi  avec  des  huileux  y 
pour  les  raifons  que  je  viens  de  rapporter.  3P.  On 
fe  fert  fouvent  des  mêmes  alkalis  volatils  pour 
agir  fur  f  organe  de  1’  odorat  ;  &  alors  ils  deviennent 
un  des  plus  puiftans  ftimulans  du  genre  nerveux  * 
mais  ils  peuvent  aufiî  devenir  un  fort  ftimulant 
pour  les  vaifteaux  fanguins  du  cerveau.  40.  Une 
faumure  ou  forte  difiblution  du  fel  marin» 
jQ.  Les  huiles  effentielles  des  plantes  aromatiques^ 
ou  de  leurs  parties.  6°.  L'huile  effentieîle  de  térébem 
thine ,  ou  d’autres  fubftànces  réfineüfes.  70.  Les 
huiles  diftilées  -d’ambré  ,  ou  des  autres  bitumes 
-foffiles.  8Q.  Les  huiles  empyreûmatiques  ,  rectifiées 
des  fùbftances  animales  ou  végétales.  90.  Diverfes 
matières  acres  prifes  du  règne  végétal  ,  comme 
la  moutarde.  io°.  Les  matières  âcres  qu’on  trouvé 
dans  divers  infé&és ,  comme  les  cantharides. 

Quelques-uns  de  ces  ftimulans  peuvent  être  ou 
appliqués  en  fubftance  ,  ou  diflous  dans  des 
-efprits  ardens,  par  lefquels  leur  qualité  ftimulante 
peut  être  augmentée  ,  ou  qui  peuvent  fervir  à  en 
faire  une  application  plus  convenable.  j 

MCLXII.  La  plus  grande  partie  des  fubftànces 
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que  je  viens  de  rapporter  ,  deviennent  des  ftimu- 
lans ,  en  enflammant  la  peau  de  la  partie  où  on 
les  applique.  Quand  on  en  a  fait  long-tems  ufage , 
ils  paroi  lient  moins  utiles,  &  l’inflammation  de 
la  partie  ne  femble  pas  d’une  auffi  grande  utilité 
que  la  fréquente  répétition  d’un  Jlimïïlus' ~plu$ 
modérée  *“ 

MCLXÎII.  Par  analogie  avec  les  ftïmülàns  ,  on  . 
a  fou  vent  recommandé  la  piquûre  faite  avec  des  / /  * 

aiguilles.  Parmi  les  autres  Itimulans  externes.,  otn/ 


yante  avec  raifon  les  frictions  faites  avec  la  main 
mie  ,  des  broiles  ou  de  la  flanelle." La  flanelle  im¬ 
prégnée  de  la  fumée  de  maltic  brûlé  ,-  d?oliban ,  &c. 
eft- elle  plus  utile  \ 

MÇLXIV.  A  l’égard  de  tous  ces  Itimulans  ex¬ 
ternes  ,  il  faut  obferver  qu’ils  affectent  la  partie 
à  laquelle  on  les  applique  ,  beaucoup  plus  quiîs 
n’agiflent  fur  tout  le  fyftême ,  &  ils  font  par 
conféquent  d’un  ufage  plus  sûr  dans  des  cas 
douteux  ;  mais  ,  pour  la  même  raifon,  ils  font 
moins  efficaces  pour  guérir  une  affection  géné¬ 
rale.  .  ^ 

MCLXV.  Une  manière  d’agir  fur  toute  l’habitude 
du  corps  eft  l’impreffion  du  chaud  ou  du  froid, 
&  l’électricité. 

La  chaleur  eft  un  des  plus  puiflans  Itimulans  de 
l’économie  animale  ,  qu’on  ait  employé  dans  la 
paralyfie ,  fur-tout  par  un  bain  chaud  j  mais  Comme 
en  ftimulant  les  folides  &  en  raréfiant  les  fluides , , 
elle  devient  un  fort  ftimulant  pour  le  fyftême 
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fanguin ,  elle  peut  être  un  remède  douteux,  Sà 
elle  a  été  fouvent  mânifeftément  très  nuifible  dans 
les  paralyfies  qui  dépendent  d’une  congeftion  de 
ïang  dans  les  vailïeaux  du  cerveau.  .  L’ufage  le 
plus  certain  8c  le  plus  convenable  des  bains  chauds 
~dans  ler~paralyiies ,  _femble  être  dans  celles  qui 
ont  été  occafionnées  par  facHon"  de  lubttarices 
narcotiques.  Les  bains  naturels  peuvent -iis  être 
très- utiles  par  les  matières  dont  leurs  eaux  (ont 
naturellement  imprégnées  ? 

MCLXV.I.  Le  froid ,  en  agiflfant  quelque  ternit 
fur  le  corps  ,  eft  toujours  nuifible  aux  paralyti¬ 
ques-,  mais.' s’il  neft  pas  très- vif ,  fi  fon  aéfcion 
neftH pas  long-tems  continuée ,  &  fi  le  corps  eft 
en  même  tems  capable  d’une  prompte  réaétion, 
une  telle  impreflïon  du  froid  eft  un  ftimulant 
très -fort  de  tout  le  fvftême  ,  &  a  été  fouvent 
très-utile  dans  la  cure  de  la  paralyfie.  Mais  fi  la 
réaction  du  corps  eft  foible,  toute  impreflïon  du 
froid  peut  devenir  très-ciuifible.  - 

MCLXV1I.  L’électricité  adminiftrée  d’une  cer¬ 
taine  manière ,  eîFcertamement  un  des  plus~puîf- 
fans  ftimuians  qui  puiftent  être  employés  fur  le 
fyftême  nerveux  ;  &  par  conféquent ,  on  doit  en 
attendre  beaucoup  dans  la  cure  de  la  paralyfle. 
Mais  comme  elle  ftimule  le  J^ftêmeL^aihulâire 
aufli-bien  jaue  le  genre  nervenv ,  elle  a  été  fouvent 
très-nuifible  dans  les  paralyfies  qui  dépendent  d’une 
compreflion  du  cerveau  ,  &  fur  -  tout  quand  on 
l’a  adminiftrée  de  manière  à  porter  fur  les  vaifleaux 
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de  la  tête.  Il  eft  plus  sûr  de  borner  Ton  opération 
à  des  parties  déterminées ,  un  peu  éloignées  de 
la  têtej  &  de  plus ,  comme  TaStion  de  l’éleétri- 
cite  ,  quand  elle  eS 


très  forte",  peut  détruire  la 
mobilité  qui  dépend  de  l'influence  nerveufe ,  je 
periîe  quelle  doit  toujours  être  employée  avec' 
précaution  ;  qu’il  faut  modérer  fon  aétion  &  la 
faire  porter  fur  des  parties  éloignées  de  la  tête. 
Jé~penle  auflTcpâë  Tes  bons  effets  dépendent  plus 
de_Ja  répétition  que  de.  fa  force  ,  &  quelle  eft 
.  fur-tout  appropriée  .  à  la  cure  des  paralyfies  '  qui 
dbnt  produites  par  des  narcotiques. 

MCLXVIII.  Parmi  les  remèdes  de  la  paraîyfîe  ; 
on  ne  doit  point  omettre  l’exercice.  Dans  une 
hémiplégie  -,  l’exercice  du  corps  ne  peut  être  em¬ 
ployé;  &  dans  une  affection  plus  limitée»  fi  elle 
dépend  de  la  comprefïion  de  quelque  partie  du 
cerveau  »  il  feroit  d’un  ufage  douteux  ;  mais  dans 
tous  les  cas  où  les  exercices  de  la  geftation 
peuvent  être  employés ,  ils  conviennent  :  &  même 
dans  le  cas  de  comprellion  »  un  pareïT  exercice 
excite  avec  modération .,  St  peut  être  employé 
Çn  sûreté;  &  comme  il.  pouffe  les  humeurs  vers 
la  furface  du  corps ,  il  convient  dans  tous  les  cas 
d’une  congeftion  interne. 

MCLXIXt  .  Les .  ftimulans  internes  ,  employés 
dans  la  paraîyfîe  ,  font  de  différente  efpèce. 

ip.  Les  alkalis  volatils  ,  ou  ce  qu’on  appelle 
efprits;  ce  font  lés. ftimulans  les  plus  actifs  &  les 
plus  pénétrans,  &  qui  opèrent  particulièrement  fur  le 
Tome  IL  G 
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genre  nerveux  :  &  quoiqu’ils  agiflent  fur  le  fyftême 
vafculaire ,  cependant  11  on  les  donne  à  petite  dofe 
8c  fouvent  répétée  ,  à  caufe  que  leur  adion  eft  de 
peu  de  durée  ,  ils  font  d’un  ufage  sûr. 

i°.  Les  végétaux  compris  dans  la  clalTe  de  la 
Tétradynarhie  7~fur - tout  certains  d’entr^eux  .font 
aufli  des  ftimulans  très- efficaces.  Comme  leur  îubf- 
tance  refte  peu  dans  le  corps  &  que  leur  adion  eft 
paffagère  ,  on  peut  les  employer  en  sûreté.  Ils 
deviennent  ordinairement  diurétiques ,  &  ils  peu¬ 
vent  être  utiles  dans  certains  cas  de  paralyfie  fé- 
reufe. 

30.  Divers  aromatiques  Toit  en  fubftance  ,  dans 
i’efprit  -  de  -  vin  ou  dans  des  huiles  eflentiellés , 
font  fur-tout^de  puiflans  ftimulans  mais  leur  effet 
ét§nt  plus  durable  &  plus  inflammatoire  que  celui 
de  ceux  qu’on  a  expofés  ,  ils  font  moins  sûrs  dans 
tous  --les  cas  douteux. 

4°.  On  a  employé  d’autres  végétaux  âcres; 
mais  on  n’a  point  encore  aflèz  déterminé  leurs 
.  vertus  particulières  ,  8c  i’ufage  qu’on  en  ,  peut 
faire. 

jf.  On  a  fait  ufage  de  certaines  fubftances  réfî- 
neufes ,  comme  le  gayac  8c  la  térébenthine  ,  ou 
leurs  huiles  eiïentlëlles  ;  mais  elles  font  fujettes  à 
devenir  trop  inflammatoires.  On  a  fait  prendre  aufll 
des  décodions  de  gayac  8c  d’autres  fudorifiques , 
dont  on  fecondoit  l’adion,.en  recevant  dans  une 
étuve  la  fumée  de  i’efprit-de-vin  brûlé  ,  &  cette 
pratique  a  été  trouvée  avantageufe. 
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6®.  On  a  eu  recours  auiïi  à  plufièurs  antifpaf- 
modiques  ,  fur  -  tout  à  ceux  qui  ont  une  odeur 
fétide  i  mais  je  ne  vois  point  qu’ils  foient  appro¬ 
priés  à  cette  maladie  ,  &  je  n  en  ai  obfervé  de 
bons  effets ,  dans  aucun  cas. 

79.  Les  véficatoires  &  le  kina  ont  auflï  été  em¬ 
ployés  -,  mais  je  n’en  ai  jamais  obTervé  aucun 
avantage. 

MCLXX:  A  l’égard  de  tous  les  ftimùlans  in¬ 
ternes  ,  il  faut  obferver  qu’ils  deviennent  rarement 
très  puilfans  ,  &  que  toutes-  les  fois  qu’il  y  a 
quelque  doute  fur  la  nature  ou  l’état  de  la  mala¬ 
die  ,  ils  peuvent  nuire  3  &  font  d’un  ufage  dou¬ 
teux. 


vis  Adynamies  ,  ou  des  maladies  qui 
confiftent  dans  une  foibleffe  ,  ou  perte 
du  mouvement  dans  les  f onclions  vitales 
ou  animales . 


De  la  Syncope  ou  Défaillance . 


MCLXXI.  s  t  une  maladie  dans  'laquelle 
l’action  du  cœur  &  la  refpiration  font  beaucoup 
plus  ioibies  ~qu  à  l’ordinaire  ,  oïl  danFlaquelle 
”ces— fondions  relient  quelque  tems  interrompues. 

MCLXXII.  Les  Médecins  ayant  égard  aux  divers 
degrés  de  cette  affeétion3  ont  tâché  de  les  diftin- 
güér  par  différentés  dénominations  ;  mais  comme  il 
n’eft  pas  pofiible  de  fixer  ces.  divers  degrés  avec 
précaution  ,  &  qu’il  ÿ  adroit  peu  d’exaétitude  dans 
les  noms  empbyés  à  les  défigner  ,  je  compren¬ 
drai  çoutes  ces  affections  fous  le  titre  de  fyn- 
cope. 

MCLXXIII.  Quelquefois  cette  maladie  attaque 
fubkement ,  &  eft  portée  à  uiî  degré  très  -  confidé- 
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table;  mais  d’autrefois^  elle  vient  par  degré  ;  & 
dans  ce  dernier  cas  elle  vient  ordinairement  avec 
un  fentiment  de  langueur  &  d’anxiété  autour  du 
cœur,  accompagné  ou  fuivi  de  quelque  vertiges ,  d’un 
obfcurcHfement  de. la  vue,  &  d’un  tintement  d’o¬ 
reille.  A  ces  fymptomes  fe  joignent  un  pouls  &'  une 
rgfpiration  foibles  ;  &  cette  foibleffe  eft  telle  qü’on 
peut  à  "peine  fentir  le  pouls  ,  ou  appercevoir  la 
refpiration  ;  quelquefois  même  ces  mouvemens  font 
entièrement  fufpendus.  La  face  &  toute  la  furface 
du  corps  deviennent  pâles  8ë  plus  ou  moins  froides , 
fuivant  Te  degré  ou  la  durée  du  paroxifmè.  Au 
commencement  de  cette  affedion  ou  pendant  qu’elle 
continue  ,  il  paraît  -une  fueur  froide  au  front  s 
auffi  bien  que  dans  d’autres  parties  du  corps.  Durant 
ce  paroxifmè ,  les  fonctions  animales ,  le  fentiment 
&  le  mouvement  font  toujours  diminués  ,  &  très- 
fou  vent  entièrement  fufpendus  ;  on  revient  à  foi- 
même  quelque  teins  après  ,  5c  le-  paroxifmè-  celle  > 
ce  retablilfement  eft  en  général  accompagné '  d’une  , 
grande  anxiété  qu’on  éprouve  encore  autour  du 
cœur. 

Les  accès  de  fyncoçe  font  fou  vent  accompagnés 
ou  futvis  de  vomilfement ,  &  quelquefois, de  con- 
vullîons  ,  ou  d’un  accès  d’épilepfîei 

MGLXXIV.  Tels  font  les  phénomènes  qu’on 
obferve  dans  cette  maladie  ;  fi  on  réfléchit  far  la 
plupart  d’entr’eux  ,  on  ne  peut  douter  que  la  caufe 

prochaine  de  cette  affedion  ne  foit  une-  foi  loi  elle-;, 
- 
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ou  une  ceflfation  totale  de  l’aétion  du  cœur.  Mais 
;  il  eft  très- difficile  d’expliquer  de  quelle  manière  les 
diverfes  caufes  éloignées  concourent  à  produire  la 
caufe  prochaine.  Je  vais  l’entreprendre,  quoiqu’avec 
cette  .défiance  que  m’infpire  un  objet  qui  a  été  traité 
avec  peu  de  fuccès  jufqu’ici. 

MCLXXIV.  En  premier  lieu,  on  peut  diftinguer 
deux  efpèces  de  caufes  éloignées";  les  unes  exiftënt 
&  agilfent  fur  le  cerveau  ,  ou  dans  les  parties  du 
corps  éloignées  du  cœur;  elles  ne  font  impreffion 
fur  ce  dernier  que  par  l’intervention  du  cerveau  ; 
celles  de  l’autre  efpèce  exiftent  dans  le  cœur  lui- 
même  ,  ou  dans  les  parties  qui  lui  font  unies 
immédiatement ,  &  par- là  leur  adion  fur  ce  vifcère 
eft  plus  propre  à  produire  cette  maladie. 

MCLXXV.  En  confidérant  le  premier  ordre  des 
caufes  éloignées  que  je  viens  de  rapporter ,  je  ferai 
ufage  d’une  propofition  que  je  crois  pleinement 
établie  en  Phyfiologië  ;  c’eft  celle-ci  quoique  les 
fibres  mufcuîaires  du  cœur  foient  douées  d’une  cer- 
taineL  faculté  inhérente  ,  cependant  quant  à  leur 
action  nécèlîaire  pour  le  mouvement  du  fang  % 
elles  dépendent  conltamment  d’une  mHuenoe  ner- 
veufe  qui  leur  vient  du  cerveau.  Il  eft  au  moins 
évident  que  certains  agens  dirigés  primitivement  > 
Ô€  peut-être  uniquement  fur  le  cerveau  ,  modifient, 
diversement  l’adion  du  cœur.  Je  fuppofe  par  con- 
féquent  une  certaine  force  qui  s’exerce  conftam- 
ment  dans  le  cerveau ,  à  l’égard  des  fibres  motrices 
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du  cœur,  auffi  bien  que  de  toute  autre  partie  J"  l  ,i 
corps  j  &  cette  force  je  l'appelle  X énergi^ k\x  cerifiV) 
veau  >  &  je  fuppofe  que  dans  diverfes  occafions 
"^êlîe  peut  être  plus  forte  ou  plus  foible  à  legard  ^ 

du  coeur.  j 

MCLXXVI.  En  admettant  ces  propofitiôns  3  il 
eft  manifefte  que  fi  je  puis  expliquer  de  quelle  ma¬ 
nière  le  premier  ordre  de  caufes  éloignées  MCLXXIV 
diminue  l’énèrgie  du~cêrveaus>  j’expliquerai  aufîi  en 
même  tems  de  quelle  manière  ces  caufes  occafionnenr 
une  fyncope, 

MCLXXVII.  Une  de  ces  caufes  les  plus  évidentes  5  /JV4a 
eft  une  hémorrhagie  ou  une  évacuation  du  fang , 
foit  fpontanée  ,  foit  artificielle.  Et  comme  l’énergie 
du  cerveau  dépend  d’une  certaine  plénitude  &  d’une 
tenfion  de  fes  vaiflëaux  fanguins ,  &  que  telle  eft  la 
conformation  de  ces  vaiffeaux  ,  foit  artériels  ,  foit 
veineux  ,  qu’ils  font  propres  à  y  retarder  le  cours 
du  fang,  on  conçoit  que  ces  évacuations  fan- 
guines,  en  faifant  cefler  la  plénitude  &  la  tenfion 
des  vaiffeaux  du  cerveau,  &  pat-là  en  diminuant 
l’énergie  de  ce  vifcère  à  l’égard  du  cœur, peuvent 
ocçafionner  une  fyncope.  Dans  plufieurs  perfonnes, 
une  petite  évacuation  du  fang  aura  le  même  effet  ; 
ce  qui  prouve  que  c’eft  la  manière  d’opérer  de  ces 
caufes  ,  c’éft  qu’on  prévient  leur  effet  3  en  plaçant 
le  corps  dans  une.  pofition  horizontale  ,  qui 
fàvorife  l’afflux  du  fang  par  les  artères  ,  retarde 
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fon  retour  par  les  veines ,  &  maintient  la  plénitude 
Hhéceflaire  des  v aideaux  du  cerveau. 

Il  faut  remarquer  de  plus  ,  que  non-feulement 
une  évacuation  du  fang  caufe  la  fyncope  ,  mais 
encore  un  changement  dans  la  diftribution  du  fang  , 
ce  qui  fait  qu’une  plus  grande  portion  de  ce  fluide 
coule  dans .  une  partie  du  fyftême  des  vaifleaux  fan- 
gui'ns ,  &  moins  dans  une  aiitre.,  d’où  peut  naître 
la  fyncope,  C’eft  ainfl  que  j’explique  la.  fyncope 
qui  fuccède  fouvent  à  l’évacuation  des  eaux  des 
hydropiques ,  qui  rempliiToient  auparavant  les  ca-  . 
vités  de  l’abdomen  ou  du  thorax.  C’eft  ainfl  que- 
j’explique  la  iyncope  qui  fu.rvient  quelquefois  à  la 
daignée ,  mais  toujours  après  que  la  ligature  a  été 
*  àetâcheé7  &  qu  elle  admet  un  afflux  plus  abondant 
"lang  dans  Tes~_vîuiieaux  du  bras.  Ces.  deux  cas 
de  fyncope  font  voir  quune  évacuation  du  fang 
ne  caufe  pas  toujours  la  maladie  par  un  effet  gé-- 
néral  fur  tout  le  fyftêtne  ,  mais  fouvent  en  dirai» 

-  nuant  la  plénitude  requife  des  vaifleaux  fangu.ins  du 


MCLXXVIII.  On  peut  expliquer  par  les  prin¬ 
cipes  fuivans  j  4a  manière  d’agir  de  certaines  autres, 
caufes  éloignées.  Pendant  que  ,  dans_ certaines  occa¬ 
sions  ,  l’énergie  du  cerveau  eft  m.anifeftement  plus 
forte  ou  plus  foible ,  il  femble  que  c’eft  toujours 
avec  cette  condition  ,  qu’un  état  de-  foiblefle  de- 
ce.  yjfcère  fuit  néceflairement  une~adion  plus  vio.- 
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üne  loi  générale  de  la  conftitution  du  genre  ner- 
veux  ,  qu’une  contradion  ordinaire  d’un  mufcle 
eft  toujours  alternative  avec  Ton  relâchement;  que 


j^l^cfr*üet  état  ne  peur  être  long-tems  continué , 
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que  le  degré  de  contradion  ne  Toit  porté  jufqu’au 
fpafme ,  8c  il  femble  que  c’eft'  pour  la  même  raifon  , 
que  le  mouvement;  volontaire  qui  demande  tou-, 
jours  un  accroiffement  d’adion  ,  produit  la  fatigue, 
la  foiblefte ,  8c  'enfin  un  fommeil  irréftftible. 


Cette  loi  du  genre  nerveux  fait  comprendre  com¬ 
ment  une  adion  violente  8c  foudaine  de  l’énergie 
du  cerveau  ,  eft  quelquefois  fuivie  d’une  telle  dimi¬ 
nution  ,  quelle  produit  la  fyncope ;  c’eft  ainft  que 
je  fuppofe  que  la  joie  peut  caufer  la  fyncope  & 
même  la  mort  :  une  douleur  vive  peut  auffi  quel¬ 
quefois  exciter  l’énergie  du  cerveau  plus  fortement 
que  ne  peut  le  fupporter  ce  vifcère  ,  8c  par -là 
caufer  une  diminution ,  d’ou  naît  une  défaillance. 
Ce  qui  confirme  encore  ce  principe ,  eft  que  la 
défaillance  eft  fujette  à  fuccéder  à  laréraiffion  d’une 
douleur  confîdérahle 


’eft  ce  que  j'ai  vu  arriver 
diflocation  très  -  doulou- 


fl 


a  la'  rédudi on  d’une 
reufé. 

MCLXXIX.  Le  cas  que  je  viens  de  décrire  eft 
encore  analogue  à  la  fyncope  qui  fuccède  immé¬ 
diatement  à  un  effort  violent  8c  long-tems  continué, 
qu’il  dépende  de  la  volonté  ou  autrement ,  8c  c’eft 
ainft' qu’une  femme  dans  le  travail  de  l’enfantement 
tombe  quelquefois  en  défaillance.  On  peut  ajouter; 
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encore  que  dans  les  perfonnes  très  -  affoiblies  ,  üu 
effort  même  modéré  oceafîonne  quelquefois  la 
fyncope. 

MCLXXX.  Pour  expliquer  la  manière  d’agir  de 
quelques  autres  caufes  de  la  fyncope  ,  il  faut  ot>- 
ferver  que  l'énergie  du  cerveau  eft  mife  en  adion 
fur-tout  par  la  volonté ,  &  que  les  pallions  de  l’ame 
influent  puiffamment  fur  l’énergie  du  cerveau  dans 
fon  adion  furie  cœur  ,  foit  en  augmentant,  foir 
en  diminuant  cette  énergie.  Ainfi  la  colère  produit 
le  premier  effet, &  la  peur  ,  le  fécond,  &  par-là 
on  peut  comprendre  comment  la  terreur  occafionne 
foüvent  le  plus  haut  degré  de  fyncope  qu’on  nomme 
tfphixie ,  &  quelquefois  la  mort  elle  même. 

MCLXXXI.  Il  paroît  que  les  pafîions  du  défît 
augmentent  l’énergie  du  cerveau ,  &  que  celles  qui 
fe  rapportent  à  l’averfion  ,  diminuent  cette  même 
énergie  \  par-là  on  conçoit  comment  une  forte 
averfîon ,  une  horreur  ou  le  fentiment  qui  naît 
d’un  objet  très-def agréable  7 peuvent  oecafionner  la 
défaillance.  J’ai .  vu  plus  d’une  fois  que  le  mal 
,qu’éproavoir  une  perfonne,  caufoit  la  défaillance  à 
une  autre. 

MCLX^XII.  À  cette  horreur  ou  à  ce  dégoût  > 
je  rapporte  la  manière  d’agir  dé  certaines  odeurs 
qui  font  tomber  en  fyncope  certains  individus  ;  il 
paroît  que  ces  odeurs  font  douées  d’une  qualité 
narcotique  ;  mais  il  y  a  auffi  d’autres  perfonnes 
fur  lefquelles  ‘  ces  odeurs  font  un  effet  contraire. 
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ce  qui  me  fait  préfumer  quelles  n’a  voient  agi 
fur  les  premiers,  que  parce  quelles  étoienc  très- 
défagréables. 

MCLXXXIH.  Il  efl:  vraifemblable  que  parmi  les 
caufes  de  fyncope  ,  il  y  en  a  quelques-unes  d  ana¬ 
logues  à  celles  que  j’ai  rapportées  ,  &  qui  agirent 
par  une  qualité  purement  affoiblifïànte  ;  elles  peu? 
vent  être  ou  répandues  dans  la  malfe  du  fang  ,  & 
être  tranfmifes  par  là  au  cerveau  ,  ou  bien  elles 
peuvent  avoir  été  reçues  dans  l’eftomac,  qui  commu¬ 
nique  fi  fouvent  &  fi  facilemèntTTes  affeélions  au 
cerveau.  - 

MCLXXXIV.  Après  avoir  expofé  la  plus  grande 
partie  des  caufes  éloignées  de  la  fyncope  qui  agiffent 
ou  immédiatement  fur  le  cerveau,  ou  dont  l’aétion 
fur.  d’autres  parties  du  corps  efl  communiquée  au 
cerveau ,  il  efl;  bon  d’obferver  que  la  plus  grande 
partie  de  ces  caufes  opèrent  fur  certaines  perfonnes 
plus  facilement  que  fur  d’autres  *,  &  que  cette 
circonftance  qu’on  doit  regarder  comme  une  caufe 
prédifpofante  de  la  fyncope  ,  mérite  d’être  re¬ 
cherchée. 

Il  efl:  manifefte  que  la  manière  d’agir  de  ces 
caufes  dépend  entièrement  d’une  idiofyncralîe  dans 
la  perfonne  qui  en  éprouve  l’effet ,  ce  que  toutefois 
je  ne  prétends  pas  expliquer  ;  mais  à  l’égard  d’unè 
grande  partie  des  autres  caufes  ,  leurs  effets  femblent 
dépendre  d’une  conftitution  qui  efl  commune  à  plu- 
fieurs  perfonnes  ;  c’eft  un  grand  degré  de  fenfibilité 
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&  de  mobilité  qui  naît  d’un  état  de  foiblefîê  V 
dépendant  quelquefois  d’une  conformation  primi¬ 
tive  ,  &  quelquefois  produite  par  des  caufes  acci¬ 
dentelles  durant  le  cours  de  la  vie. 

MCLXXXV.  L'autre  ordre  des  caufes  éloignées 
de  la  fyncope-  (  MCLXXIV  )  ou  de  celles  qui 
agiffent  direélement  fur  le  cœur ,  tient  à  certaines 
affections  organiques  du  cœur  lui-même,  ou  des 
parties  qui  lui  font  immédiatement  unies  ,  fur-tout 
des  grands  vaiffeaux  qui  verfent  immédiatement  lé 
fang  dans  les  cavités  du  cœur  ,  ou  qui  le  reçoivent 
quand  il  en  fort.  Ainfi  une  dilatation,  ou  unané- 
II  vrifme  du  cœur ,  un  polype  d'ans  fes  cavités  ,  des 

/  û/c-  abcès  ou  des  ulcérations  dans  fa  fub fiance  ,  une 

forte  adhérence  du  péricarde  à  la-furface  du  cœur, 
des  anevrifmes  des  grands  vaiffeaux  près  du  cœur, 
un  polype  dans  ces  mêmes  vaiffeaux,  &  leur  ofli- 
fication  ou  celle'  des  valvules  du  cœur  y  toutes  ces 
di  ver  fes  circonftànces  ,  prifes  fépa'rément ,  ont  été 
découvertes' a  là  diffeclion  dans  les  perfonnes 
fujettes  durant  leur-  vie  à  de  fréquentes  fyn- 
c°Pes^_  "  ’ 

MCLXXXVT.  Il  efl  mamfefl'e  que  ces  caufes 
’  \  font  de  nature  à  troubler  le  libre  cours  du 
fang  vers  le  cœur  ,  ou  fon  retour  des  cavités  de 
ce  même  vifcère  ;  elles  peuvent  troubler  d’une 
autre  manière  l’aélion  régulière  du  cœur  ,  foit  eti 
interrompant  quelquefois  ,  foit  en  excitant  une 
aélion  violente  &  convulfive.  Cette  dernière  efl. 
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tsommée  Palpitation  du  cœpr  ,  &  a  lieu  ordinal-., 
renient  dans  les  mêmes  pérfonnes  qui  font  fujeites 
à  la  fyncope. 

MCLXXXVII.  Cela  nous  conduit  ,  je  penfe ,  à, 
concevoir  de  quelle  manière  les  affections  orga-r 
niques  c|u-  cœur-  &  des  grands  vaiffeaux  peuvent, 
produire  une  fyncope  ;  car  on.  peut  fuppofer  que 
les  efforts' violens  qui  conftituent  les  palpitations  „ 
peuvent  ou.  donner  occafion  à  un  grand  relâche¬ 
ment  alternatif  ou*  à  une  contraction  fpafino- : 
dique  ,  jk  dans  l’un  8c  l’autre  cas  fufpendre 
l’aétion  du  cœur ,  &  produire  la  fyncope.  Il  me . 
p«jro«'*-vraifemblable  que  c’eft  une  contrà&iojjr 
fpafmodique  du  cœur  qui  occafionne  rintermiffionc 
du  pouls  qu  on  remarque  ff  fouvent  dans  la  pal-, 
pitation  &  la  fyncope.  * 

MCLXXXVIII.*  Quoiqu’il  arrive  fréquemment 
que  la  palpitation  8c  la  fyncope  naiffent ,  comme 
je  l’ai  déjà  dit  ,  des  affeétions  organiques  déjà 
expofées ,  il  eft  bon  d’obferver  que  ces  maladies 
mêmes  portées  à  un  degré  violent ,  ne  dépendent 
pas  toujours  des  caufes  qui  agifîent  directement 
fur  le  cœur  ,  mais  qu’elles  font  fouvent  dépen¬ 
dantes  d’autres  caufes  ,  que  nous  avons  déjà  dit 
agir  primitivement  fur  le  cerveau. 

MCLXXXIX.  J’ai  tâché  d’expofer  la  pathologie 
de  la  fyncope  j  je  vais  traiter  en  peu  de  mots  de 
fa  cure. 

Je  regarde  en  général  , .  comme  incurables  les 
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cas  de  fyncope  qui  dépendent  du  fécond  ordre  des 
causes  (  MCLXXIV  )  ,  pleinement  expofées  dans 
Tait.  MCLXXXV,  Ce  qui  me  fait  penfer  ainfi,  c’eft 
que  1  art  de  guérir  autant  que  je  puis  le  connoître  , 
îi’a  pas  encore  appris  à  remédier  à  aucun  des  cas 
expofés  dans  l’art.  MCLXXXV.1^ 

Les  cas  de  fyncope  qui  dépendent  du  premier 
ordre  des  caufes  (MCLXXIV),  &  dont  j’ai 
tâché  d’expliquer  la  manière  d’agir  dans  l’article 
MCLXXVII  &  les  fuivans ,  *font  curables  en  gé¬ 
néral  ,  ou  en  évitant  les  diverfes  caufes  qccafïon- 
nelles  propres  à  les  déterminer ,  ou  en  corrigeant 
les  caufes  prédifpofantes  (  MCLXXXIV^TÔTpbut 
à  ce  que  je  penfe ,  remplir  en  général  la  dernière 
vue ,  en  corrigeant  la  foibleffe  ou  la  mobilité  du 
fyftême  pâr  des  moyens  que  j’ai  déjà  eu  occafion 
d’expofer  dans  un  autre  lieu. 


lit 
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De  la  Dyfpepfie  ou  Indigejlion. 

MCXC.  Un  défaut  d’appétit  ,  un  dégoût  8c 
quelquefois  le  vomiflcment  ,  des  diftenfions  fou- 
daines  &  palTagères  de  l’eftomac ,  des  renvois  de 
diverfe  forte ,  des  ârdeùrslle  cœur  ,  des  douleurs 
dans  la  région  de  reftomac  3  un  ventre  tendu  ,  font 
les  fymptomes  qui  ont  fréquemment ~îieu  dans  la 
même  perfonne  ,  &  qui  doivent  fans  doute  dé¬ 
pendre  dé  la  même  caufe  prochaine.  On  doit  donc 
les  considérer  comme  formant  une  même  maladie  , 
que  nous  ayons  défignée  fous  le  nom  de  dyf- 


MCXCL  Mais  comme  cette  maladie  eft  fouvent 
une  affedion  fecondaire  ou  fympathique ,  fes  fymp¬ 
tomes  font  fouvent  joints  avec  plufieurs  autres  ; 
ce  qui  en  a  fait  faire  une  defcription  très-confufe 
&  très- 1  ndéte rrn i née  fous  le  titre  général  de  maladies 
nerveufcs ,  ou  de  foiblefle  chronique.  Il  eft  ,  par 
par  conïéquent  5  à  propos  de  la  diftinguer  s  &  je 
penfe  que  les  fymptomes  que  j’ai  décrits  ci-deftus  , 
font  eftentieis  à  l'affection  idiopathique  dont  je 
vais  traiter. 

MCXCIL  H  eft  vrai  que  ces  fymptomes  font 
Souvent  accompagnés  d’un  certain  état  de  lame. 
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qu’on  doit  confidérer  comme  Une  partie  de 
l’affection  idiopathique  ;  je  ne  traiterai  point  ici 
de  ce  fymptome ,  qui  doit  l’être  complètement  dans 
le  chapitre  fuivant  de  l’Hypochondriafie. 

MCXC11I.  Ce  qui  rend  vrailemblable  qu’il  y  a 
une  maladie  diftinde  toujours  accompagnée  d’une 
grande  partie  des  fymptomes  ci  - deflus  énoncés, 
c’eft  que  tous  ces  fymptomes  peuvent  naître  dé 
la  même  caufe-,  c’eft-à-dire  ,  d’une  foiblelfe,  d’une 
perte  de  ton  ,  &  d’une  aétion  plus  foible  dans 
les  fibres  mufculaires  de  Teftomac  :  je  conçois  par 
conféquent  que  cette  foiblelfe  peut  être  confédérée 
comme  la  caufe  prochaine  de  la  maladie  dont  je 
traite  fous  le  nom  de  Dyfpepfie.  . 

MCXCIV.  La  foiblelfe  de  l’eftomac  &  les  fymp* 
tomes  qui  s’en  fuivent  (  MCXC  ) ,  peuvent  cepen¬ 
dant  dépendre  quelquefois  d’une  affe&ion  organique 
de  l’eftomac  lui-même  ,  comme  d’une  tumeur ,  d’utr 
ulcéré-,  d’un  fkirrhe ou  de  quelqu’affe&ion  dans 
d’autrés~parties  du  corps  ,  qui  ie  communique  à 
l’gftomac  ,  comme  dans  la  goutteT dans  l’aménor- 
xhoée  &  quelques  autres.  Dans  tous  ces  cas  cepen¬ 
dant  ,  les  fymptomes  dyfpeptiques  doivent  être 
confidérés  comme  des  affeétions  fecondaires  ou 
fympathiques  ,  qu’on  doit  traiter  feulement  en  re¬ 
médiant -à  l’affeétion  primitive.  De  tels  cas  fecon- 
.  daires  &  fympathiques  ne-  doivent  pas  être  traités 
ici.  Mais  comme,  je  préfume  que  la  débilité  de 
l’eftopaac  peut  fouvent  avoir  lieu  fans  une  affeétion 
organique  de  cette  partie  ou  fans  un  dérangement 
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primitif  dans  quelqu’autre  partie  du  corps  5  il  paroît 
par  la  confidération  des  caufes  éloignées  }  que  la 
dyfpepfie  peut  être  fouvent  une  affection  idiopa¬ 
thique  ,  qu’on  doit  la  traiter  comme .  telle  dans 
tout  le  fyftême  de.  Ncfologie.  méthodique 3  8c  quelle 
doit  trouver  ici  fa  place. 

MCXCV.  Il  y  a  peu  de  doute  s  que  dans  la 
plupart  des  cas ,  faction-  plus  foible  des  fibres  muf- 
culaires  de  l’eftomac ,  jeŒ  la.  caufe  la  plus  fréquente 
des  fymptomes  décrits  ci-deflus  MCXC  ; .  mais  je 
ne  prétends  pas  que  ce  foit  la  feule  caufe  de  la 
dyfpepfie  idiopathique.  Il  .y  a  certainement  un  fluide 
particulier  dans  l’eftomacdes  animaux  *  ou  au  moins 
une  qualité  particulière  dans  ces  fluides  ,  d’où 
dépend  fur- tout  la  folution  des  alimens  pris  dans 
l’eiftomac  ,  &  il  eft  eri  même  tems  vraifemblable 
que  la  qualité  particulière  de  ces  fluides  difiolvans 
ou  digeftifs  ,  peut  fubir  des  altérations  ,  ou  que 
leur  quantité  peut  être  quelquefois  diminuée.  Des 
ckangemens  dans  la  quantité  ou  la  qualité  de  ces 
fluides  peuvent  produire  une  différence  confidérable 
dans  les  phénomènes  de  la  digeftion  ,  &  peuvent 
fur-tout  caufer  les  apparences  morbifiques  énoncées 
ci-deffus  MCXC. 

MCXCVI.  Ces  confédérations  femblent  établir 
une  aurre  caufe  prochaine  de  la  dyfpepfie  outre 
celle  que  l’on  a  déjà  aflignée.  Mais  non  -obf- 
tant  cela  ,  comme  la  nature  particulière  de  ce 
fluide  digeftif  j  les  changemens  qu’il  peut  éprouver 
ou  les  caufes  qui  peuvent  l’altérer  ,  font  des  objets 
J'orne  IL  H 
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fi  peu  connus,  qu’ils  ne  peuvent  fervir  de  fonde¬ 
ment  à  aucune  doétrine  pratique  ,  &  comme  en 
même  tems  la  débilité  de  l’eftomac  ,  foit  qu’elle 
foit  la  caufe  ou  l’effet  du  changement  de  ce  fluide 
digeftif  ,  a  toujours  lieu  ,  &  a  la  plus  grande 
influence  dans  les  fyraptomes  de  l’indigeftion  j  je 
eonfidérerai  la  débilité  de  l’eftomac  comme  la  pro- 
,  chaine,  &  la  principale  caufe  de  l’indigeftion.  Je 
fuis  d’autant  plus  porté  à  procéder  ainft  ,  que 
mon  opinion  fur  ce  point  rend  complètement 
raifon  de  ce  que  l’expérience  a  établi  de  plus  avan¬ 
tageux  dans  cette  maladie. 

MCXCVII.  Je  pafife  maintenant  aux  diverfes 
caufes  éloignées  de  la  dyfpepfie  ,  autant  quelles 
peuvent  concourir  à  produire  une  perte  de  ton  dans 
les  fibres  mufculaires  de  l’eftomac.  On  peut  les 
rapporter  à  deux  genres.  Le  premier  comprend 
celles  qui  agififent  directement  &  immédiatement 
fur  Teftomac  lui- même.  Le  deuxième  fe  rapporte  . 
à  celles  qui  agiftent  fur  tout  le  corps  ,  ou  fur  des 
parties  déterminées ,  mais  enforte  que  l’eftomac  fur- 
tout  fe  ré{Tent  de  ces  impreflions. 

MCXCVIII.  De  la  première  efpècefont,  i°.  cer¬ 
taines  fubftances  affoiblifiTantes  ou  narcotiques  , 
prifes  dans  l’eftomac  j  telles  font  le  thé ,  le  caffé  , 
le  tabac,  les  fpiritueux ,  l’opium  ,  les  amers  ,  les 
aromatiques ,  les  putrides  &  les  acefcens.  z°.  La 
boififon  abondante  &  répétée  d’eau  chaude  ou  de 
liquides  chauds.  3  °.  De  fréquens  excès  dans  le 
manger  &  le  boire  ,  ou  des  répétitions  immodérées 
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de  Teftomac.  40.  De  fréquens  vomiffetnens  ,  foie 
fpontanés  ,  foit  produits  par  l’art.  j°.  Un  crache- 
ment  très-fréquent ,  ou  l’expulfton  de  la  falive. 

MCXCIX.  Les  caufes  qui  agiffent  fur  tous  de 
corps,  ou  fur  d’autres  parties  &  fur  fes  fondions, 
font.  1  °.  Une  vie  indolente  8c  fédentaire.  2Ç.  Les 
émotions  de  l'ame  ,  ou  les  pallions  défordonnées 
de  toute  efpèce.  30.  Des  études  profondes,  ou  une 
forte  application  aux  affaires  trop  long-tems  con¬ 
tinuée,  l’excès  dans  les  plaifîrs  de  l’amour  ,  l’habi¬ 
tude  de  s’enivrer  ,  ce  qui  eft  une  caufe  qui 
appartient  en  partie  à  l’article  dont  je  traite,  8c 
en  partie  à  celui  qui  précède.  6°.  L’expofition 
à  un  air  humide  &  froid  fans  faire  de  Texer- 


MCC.  Quoique  la  maladie  ,  quand  elle  provient 
de  ces  dernières  caufes  ,  puifte  être  confidérée 
feulement  comme  une  affediort  fymptomatique  ; 
cependant  comme  l’affection  de  l’eftomac  ,  eft  en 
général  le  premier ,  toujours  le  principal  8c  fouvent 
Tunique  effet  que  ces  caufes  produifent,  je  penfe 
que  l’affedion  de  Teftotftac  peut  être  confidérée 
comme  une  maladie  à  laquelle  il  faut  avoir  atten¬ 
tion  dans  la  pratique  y  8c  cela  j  avec  d’autant  plus 
de  raifon  ,  que  dans  quelques  cas  la  foiblefle  gé¬ 
nérale  doit  être,  traitée  en  rétabliifant  le  ton  de 


”Teftomac7~ en  dérivant  d’abord  les  remèdes  fui: 
cet  organe. 

MCCI.  Le  traitement  de  cette  maladie  confifte  ? 


dans  trois  diverfes  indications  à 
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préfervative ,  une  palliative  8c  l’autre  curative.  La 
première  confifte  à  éviter  les  çaufes  éloignées  que 
nous  avons  expofées.  La  deuxième  ,  à  combattre 
les  fymptomes  qui  concourent  fpécialement  à  ag¬ 
graver  ou  à  prolonger  la  maladie.  La  trôifième, 
eft  de  rétablir  le  ton  de  l’eftomac  ;  c’eft-à-dire  ,  de 
corriger  8c  de  faire  ceflêr  ,1a  caufe  prochaine  de 
la  maladie. 

MCCII.  On  fent  la  nécefîité  de  la  première 
indication  ,  puifque  l’adion  continuée  ,  ou  la  fré¬ 
quente  répétition  de  ces  caufes ,  peut  prolonger  la 
maladie  ,  peut  faire  manquer  l’effet  des  remèdes , 
ou  en  dépit  d’eux  peut  occafionner  le  retour  de  la 
maladie.  C’eft  ordinairement  l’omiffion  de  cette 
indication  qui  rend  la  maladie  fi  fou  vent  opiniâtre. 
La  confidération  des  diverfes  caufes  fera  çonnoître 
comment  cette  indication  peut  être  remplie;  mais 
il  faut  auffî  que  le  Médecin  obferve  combien  il 
eft  difficile  de  la  réduire  en  pratique ,  parce  qu’il 
îf  eft  pas.  aifé  de  faire  abandonner  des  habitudes 
contradées ,  8c  de  faire  renoncer  "au  plaifir ,  8c  fur- 
tout  de  perfuader  aux  hommes,  que  ce  qu’ils  ont 
long:tems  pratiqué  avec  une  impunité  apparente , 
eft  réellement  nuifibîe. 

MCGIII.  Les  fymptomes  de  la  maladie  qui. 
contribuent  à  l’aggraver  ou  à  la  prolonger  ,  &  qui 
demandent  par  conféquent  qu’on  y  remédie  ,  font 
ri\.  les  crudités  de  l’eftomac  déjà  produites  par  la 
j  maladie  ,  8c  qu’on  reconnoît.  par  la  perte  de  l’ap- 
/  petit ,  par  un  fentiment  de  pefanteur  8c  de  mai- 
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aifé  dans  l’eftomac  ,  8c  fur-tout  par  des  renvois  à 
la  bouche  de  matières  imparfaitement  digérées. 

Un  autre  fymptome  auquel  il  faut  remédier 
immédiatement ,  eft  une  plus  grande  quantité  d’acide 
quà  l’ordinaire,  ou  une  acidité  plus  développée 
dans  l’eftomac  j  ce  qui  fe  démontre  par  le  défordre 
de  la  digeftion,  8c  par  d’autres  effets  que  j’expo- 
ferai  dans  la  fuite. 

Le  troifième  fymptome  qui  aggrave  là-  maladie  , 
6c  qui  eft  urgent  d’une  autre  manière- en  lui- 
même,  eft  la  conftipationà  laquelle  il  faut  remédier. 

MCCIV.  On  doit  combattre  le  premier  de  ces 
fymptomes  en  excitant  le  vomift'emenf  c’eft 
par  ce  moyen,  qu’il  convient  de-  commencer  la 
cure.de  cette,  maladie.  .  On.  peut  exciter  un  vomifïe- 
ment  plus  ou:  moins  violent.  Les  émétiques  doux 
font  plus  appropriés  à  l’évacuation  de  Teftonaae  > 
maisJes  émétiques  8c  le  vomiftement  peuvent  aulli 
exciter  l’action  ordinaire  /de  l’eftomac ,  &  fait  par 
les  fecouifes  générales,  qu’ils  impriment  ià  tout  le 
corps  ,  foit  en  produifant  une  détermination  à 
l’extérieur  ,  ils  peuvent  contribuer-!,  éloigner  lès' 
"câuîes~de~Tà  maladie.  Mais  on  nenpeut  obtenir  ces 
derniers  effets ,  que  par  l’ufage  des.  émétiques  les 
plus  puiffans ,  tels  que  font  les  préparations; anti¬ 
moniales^  ■■-T-' 

MCÇV.  Le  fécond  fympt-ome  qu’il  faut  palHèr, 
*  eft  un-  excès  d’acidité  ,  ou  en  quantité  ,  ou  en  qua¬ 
lité  dans  les  matières  que  l’éftoroac  contient;. 
L’homme  prend  conftamraent  une  certaine  quantité 
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de  nourriture  acefcente,  8c  je  penfe  même  quelle 
éprouve  une  fermentation  acéteufe  dans  l’eftomac: 
voilà  pourquoi  on  trouve  toujours  un  acide  dans 
ce  vifcère,  foit  dans  l’homme  ,  foit  dans  les  ani¬ 
maux  qui  fe  nourrilfent  de  végétaux.  Cet  acide 
cependant  eft  en  général  innocent  ,  8c  ne  produit 
point  de  défordre  ,  à  moins  qu’il  ne  pêche  par 
excès,  8c  qu’il  ne  foit  trop  développé*  Mais  dans 
l’un  &  l’autre  cas  ,  l’acide  occafionne  divers  de- 
fordres  ,  comme  des  flatuofités  ,  des  renvois ,  des 
ardeurs  du  cœur ,  des  douleurs  rongeantes  de  l’efto- 
mac  ,  des  appétits  irréguliers  &  défordonnés  ,  le 
relâchement,  des  tranchées ,  l’amaigrifTement  8c  la 
débilité.  Pour  remédier  à  ces  effets  qui  aggravent 
ou  qui  prolongent  la  maladie  ,  il  eft  non-feule- 
'  ment  nécelfaire  de  corriger  l’acide  préfent  dans 
l’eftomac  •,  mais  fur-tout  comme  cet  acide  devient 
un  ferment  qui  détermine  8c  qui  augmente  l’acidité 
des  alimens  qu’on  a  pris,  il  convient. auflitôt  qu’il 
eft  poffible,  de  corriger  la  difpofttion  à  une  exceffive 
acidité. 

'  MCCVI.  On  peut  corriger  l’acidité  qui  fe  trouve 
tou  dans  l’eftomac  ,  par  l’ufage  des  alkalis  ou  des  terres 
abforbantes ,  ou  par  des  fubftances  qui  les  con¬ 
tiennent  ,  &  qui  peuvent  être  décompofées  par 
l’acide  de  l’eftomac.  Parmi  les  alkalis  ,  les  caufti- 
ques  font  plus  efficaces  que  ceux'^qurlont 
iaturés  d'air  ;  ce  qui  dépofe  en  faveur  de  l’eau 
de  chaux.  "Dans  l’emploi  des  abfo rbans”,  il  faut 
éviter  l’excès  d’alkal-i  qui  peut  avoir  lieu  quel- 
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quefois.  Il  y  a  des  abforbans  divers  ,  fuivant  qu’ils 
forment  une  fubftance  neutre  plus  ou  moins  laxa¬ 
tive  :  &  delà  la  différence  entre  la  magnéfie  blanche . 
&  les  autres  abforbans.  Il  faut  obferver  que  les 
alkalis  8c  les  abforbans  peuvent  être  employés  en 
excès  ;  car  alors  ils  privent  les  fluides  animaux  de 
l’acide  qui  entre  dans  leur  propre  combinaifon. 

MC  C VII.  On  prévient  la  difpofition  l’acidité 
en  évitant  les  alimens  acefcens  3  8c  en  ufant  de 
viande  peu  capable  d’acefcence.  Cependant  ce 
moyen  peut  amener  un  état  de  corruption  dans 
le  fang ,  &  comme  on  ne  peut  retrancher  en  entier 
foute  nourriture  végétale  ,  on  peut  éviter  jufqu’à 
un  certain  point  l’excès  d’acefcence  3  en  choififlànt 
des  végétaux  les  moins  propres  à  tourner  à  la  fer¬ 
mentation  vineufe  ,  tels  que  le  pain  levé  ,  8c  les 
liqueurs  qui  ont  bien  fermenté.  Il  eft  bon  aufli 
de  fubftituer  le  vinaigre  aux  autres  acides  frais  8c 
natifs. 

MCCVIII.  L’acide  qui  naît  des  matières  acefcentes 
dans  l’état  fain  de  l’eftomac  ,  n’eft  pas  porté  à  un 
haut  degré  *  ou  bien  il  eft  auffitôt  enveloppé  8c 
difparoît  j  mais  cela  n’arrive  pas  toujours ,  &  une 
acidité  plus  abondante  ou  plus. développée  peut  être 
produite }  foit  par  un  changement  dans  les  fluides 
digeftifs ,  qui  deviennent  moins  propres  à  modérer 
la  fermentation,  &  à  couvrir  l’acidité,  foit  parce 
que  ces,  fluides.ne  font  pas  en  aflèz  grande  quantité. 
Je  ne  conçois  pas  que  le  premier  cas  puilfe  avoir 
heu  v  mais  on.  conçoit  fans  peine  que  le  dernier  x 
H  4 
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peut-être  auftî  le  premier ,  procède  d’une  aélioii 
plus  foible  des  fibres  mufeulaires  de  l’eftomac. 
Dans  certains  cas,  des  pallions  propres  à  affoiblir  , 
produifent  immédiatement  une  apparence  d’acidité 
dans  l’eftomac,  ce  qui  n’avoit  pas  lieu  auparavant; 
8c  l’ufage  des  ftinîulans  corrige  fouvent  une  acidité 
qui  autrement  fe  feroit  déclarée.  Delà  je  conclus 
que  l’acidité  qui  fe  produit  ,  &  qui  fubfifte  dans 
l’eftomac,  doit  être  fur  tout  prévenue  en  rétablif- 
fant ,  &  en  excitant  l’a&ion  de  ce  vifcère  par  divers 
moyens  dont  je  parlerai  ci-après. 

MCGIX.  Quoique  l’eftomac  foit  doué  d’une 
faculté  propre  à  prévenir  une  acidité  trop  abon¬ 
dante  ,  ou  fon  développement ,  cela  ne'fuflSt  pas 
toujours  pour  empêcher  l’acefcence ,  ou  pour  cor¬ 
riger  l’acidité  déjà  produite  ;  &  par  conféquent  au  fil 
long-tems  que  les  fubftances  végétales  relieront  dans 
reftomac  ,  leur  aeefcence  peut  continuer  &  s’ac¬ 
croître.  Une  caufe  fpéciale  d’acidité  peut  donc  être 
un  trop  long  féjour  des:  matières  acefcentes  dans 
reftomac ,  foit  parce  que  ces  matières  font  Tune 
foîunon  difficile ,  ou  bien,  parce  que  l’eftomaceft 
débile  ,,  8c  qu’il  fe  décharge  lentement  du  réfidu 
de  la  digeftion  dans  le  duodénum ,  ou  peut-être  par 
d’autres  obftacles  à  la  libre 'évacuation  de  reftomac 
par  KTpyïôre  ;  de  ce  dernier  genre  feroit  un  fquirrhe 
au  pylore  ,~qùr  pfoduit  ordinairement  le  plus  haut 
degre~dracidité.  J’ai  toujours  trouvé  incurable  tous 
ces  cas  de  tumeur  fquirrheufe;  mais  pour  remédier 
à  la  première  des  caufes  déjà  rapportée  ,  il  faut 
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éviter  les  alimens  d’une  folution  difficile  ;  quant  à 
la  fécondé,  il  faut  exciter  faction  de Teftomac par 
divers  ftimulans. 

MCCX.  Le  troifième  fymptome  qui  accompagne 
ordinairement  la  dyfpepfie ,  &  auquel  il  faut  ordi¬ 
nairement  remédier,  eft  la  conftipation.  Il  y  a  une 
telle  connexion  entre  les  diverfes  portions  du  canal 
alimentaire  à  l’égard  du  mouvement  périftaltique, 
que  fî  ce  dernier  eft  accéléré  ou  retardé  dans  une 
partie  ,  lés~âutres  parties  font  ordinairement  affec¬ 
tées.  Ainff^de  même  que  l’adion  plus  vive  de 
l’eftomac  peut  accélérer  Tadiôn  des  inteftins  ,  de 
même  ,  l’adion  plus  lente  des  inteftins  peut  ,  à  un 
certain  point ,  retarder  cfelle  de  Teftomac.  Il  im¬ 
porte  donc  à  l’adion.  propre  de  l’eftomac  que  le 
mouvement  périftaltique  des  inteftins  ,  qui  déter¬ 
mine  les  madères'  contenues  en-bas  ,  foit  réguliè¬ 
rement  continué  ,  &  que  la  conftipation  ,  ou 
l’interruption  de  cette  puïffance  déterminante  foie 
évitée:  c’eft  ce  qu’on  peut  obtenir  par  tous  les 
moyens  qui  excitent  l’adion  des  inteftins  ;  mais 
comme  une  évacuation  très-confidérable  des  intef¬ 
tins  affoiblit  leur  adiori,  &  peut  produire  la  confti¬ 
pation  à  la  fuite  de  l’évacuation  ,- les,  purgatifs  qui 
produifent  une  abondante  évacuation  ne  font  pas 
propres  à  corriger  cette  habitude  de  la  conftipation* 
Il  ne  faut  donc  employer  que  des  médicamens 
qui  ne  font  que  folliciter  les  inteftins  à  fe  débar- 
raffer  des  matières  contenues ,  fans  précipiter  leur 
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àétion  ,  ou  augmenter  les  excrétions  qui  fe  font 
dans  leur  cavité  :  effets  que  peut  produire  un  pur¬ 
gatif.  Il  y  a  certains  médicamens  propres  à  remplir 
ce  but ,  en  ce  qu’ils  femblènt  exciter  fur  -  tout  les, 
gros  inteftins ,  &  agir  peu  fur  les  parties  élevées 
du  canal  inteftinal. 

M  C  C  X  I.  Quand  à  la  troifième  indication  , 
que  nous  avons  dit  être  proprement  curative  , 
elle  confifte  à  rétablir  le  ton  de  Veftomac  ,  dont 
nous  considérons  la  perte  comme  la  caufe  pro¬ 
chaine  de  la  maladie  ,  ou  au  moins  comme  la 
principale  partie  de  cette  caufe.  On  réduit  à  deux  * 
les  moyens  de  remplir  cette  indication  y  l’un  de  ces 
moyens  à  une  afiion  direéfce  8c  principale  fur 
l’eftomarcflul-mcme  ;  8c  l’autre  en  agiffant  fur  le 
iyftême  général ,  a  des  effets  toniques  qui  fe  com¬ 
muniquent  par-là  à  î’eftomac.. 

MC  CX  IL  Les  médicamens  qui  agiffent  di¬ 
rectement  fur  l’eftomac  3  font  ou  ftimulans  ou 
toniques. 

Les  ftimulans  font  ou  falins  ou  aromatiques. 

Les  falins  font  ou  les  acides  h  triples.  -,  ou  les 
fels  neutres. 

Les  acides  de  toute  forte  ont  une  propriété 
Simulante  pour  l’eftomac  ,  &  augmentent  l’appétit  j. 
mais  les,  acides  naturels  ,  comme  fuj  ets  à  la  fer¬ 
mentation  ,  peuvent  nuire  d’une  autre  manière  > 
8c  font  d’un  ufage  douteux.  Les  acides  qu’on  em¬ 
ploie  avec  le  plus  de  fucccs  ,  font  le  viniolique,. 
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le  marin ,  &  l’acide  diftillé  des  végétaux ,  tel  quon  ^  ^ 
le  trouve  dans  l’eau  de  goudron.  Tous  ces  acides 
ont  une-ptepriété.  anti- fermentante. 

Les  Tels  neutres  remplirent  kjnême.  indication  ,  * 

ceux  fur-tout  dont  un  des  élémens  eft  l’acide  marin  ;  t/^ 
mars  on  préfume  que  les  fels  neutres  de  toutes  les 
fortes ,  ont  plus  ou  moins  la  même  vertu. 

MCCXIII.  Les  aromatiques  &  quelques  autres 
fubftances  âcres  ftimulent  certainement  l’eftomac , 
en  ce  qu’ils  remédient  à  l’acefcence  ,  &  aux  fla- 
tuofités  de  la  nourriture  végétale  :  mais  leur fiimulus 
eft  palfager  ,  &  fi  on  les  repète  fréquemment  &  à 
haute  dofe ,  ils  peuvent  porter  atteinte  au  ton  de 
l’eftomac. 

MCCXIV.  Les  toniques  employés  à  'fortifier  lef- 
tomac ,  font  les  amers ,  les  aftringens  combinés  avec 
les  amers  &  les  martiaux. 

Les  agiers  font  indubitablement  des  remèdes 
1  '  toniques  à  l’égard  de  I’eftomaç  ,  &  de  toute  l’ha¬ 
bitude  du  corps  i  mais  leur  ufage  long-tems  con¬ 
tinué  détruit  le  ton  de  l’eftomac  8c  de  tout  le 
corps  j  foit  que  cela  arrive  par  une  pure  répétition 
de  leur  action  tonique ,  foit  qu’une  qualité  narco¬ 
tique  foit  combinée  avec  leur  autre  vertu. 

MCCXV.  Les  amers  Sc  les  aftringens  combinés^*'1^ 
font  des  toniques  plus  efficaces  que  chacun  d’eux 
pris  féparémeot ,  &  il  y  a  lieu  de  fuppofer  qu’une 
telle  combinaifon  fe  trouve  dans  le  quinquina ,  qui 
par  conféquent  eft  un  puifiant  tonique  pour  l’efto- 
mac  &  pour  tout  le  fyftême.  Mais  je  fuis  fondé 
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à  foupçonner  que  l’ufage  long  -  tems  continué  de 
cette  écorce  peut ,  de  même  que  les  autres  amers , 
détruire  Le  ton  de  l’eftomac  ôc  de  tout  le  fyftéme. 

MCCXVI.  Les  martiaux  peuvent  être  employés 
comme  toniques  fous  diverses  formes ,  &  à  hautes 
dofes  avec  sûreté».  On  les  a  donnés  fous  la  forme 
deaujninérale  &  avec  fuccès  ;  mais  J’eftet  étoit-il 
~du  atTfer  qui  entroit  dans  la,  compofition  de  ces 
eaux'TTm*  bien  à  quelqu autre  circonftance  qui 
acc.ompagnoit  leur  ufage  î  c’e(lceqîiè~jFlî^  puis 
déterminer;  mais  cette  dernière  opinion,  me.  paroît 
plus  vraifemblable... 

MCCXYII. .  Les  remèdes  qui  fortifient  1-eftomac , 
par  leur  aéHon  fur  tout  le  corps-  ,  font  l’exercice  8c. 
l’iropreffion  du  froid. 

^  Comme  l’exercice  fortifie  tout  le  corps,  il  for¬ 

tifie  auffi  l’èftômac  ;  mais  il  le  fait  auffi  d’une 
manière  particulière  en  favorifant  la  tranfpirations 
ôc  en  excitant  l’aétion  des  vaiffeaux  de  la  furface  du 
corps ,  qui  ont  un  rapporrTympathiquFparticulTèr 
avec  les  hbres  mutculaires  de  l’e-ftomac.  Cela  ex^ 
plique  particulièrement  comment  ^exercice  de  la 
geftation,  quoiqu’il  ne  contribue  pas  puiffamment  à 
fortifier  le  corps,  eft  cependant  très-efficace  pour 
fortifier  l’eftomac  ;  ce  qui  eft  prouvé  par  les  effets 
remarquables  de  la  navigation.  Comme  pour  rendre 
les  forces  à  tout  le  corps  il  faut  éviter  la  fatigue  , 
l’exercice  du  corps  eft  d’un  ufage  douteux ,  &  c’eft 
par  là  peut-être  que  l’exercice-  du  cheval  a.  été- 
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reconnu  un  des  plus  puiftans  moyens  de  fortifier 
l’eftomac  $Ljd£^uérir  la  dyfpepfie. 

MCCXVÎII.  L'autre  remède  général  de  la  dyf¬ 
pepfie  eft  rimpreflion  du  froid  ;  ce  quon  obtient  de 
deux  manières ,  parl’aélion  de  l’air  froid  ou  de  l’eau 
froide.  Il  eft  vraifemblable  que  dans  l’atmofphère 
qui  environne  conftamment  nos  corps  ,  une  tem¬ 
pérature  beaucoup  au  deflbus  de  celle  de  notre 
corps  Çéft  nécelïalrë  à  la  fiant  é.  Un  tel  degré  de 
froid  femble  fortifier  lesvâïfléaüx  de  la  furface  du 
corps  9  &  par-là  des  fibres  mufculaires  de  l’efto- 
tnac.  Mais  de  plus  il  eft  bien  connu  que  fi  le  corps 
s’eft  aftez  livré  à  l’exercice  pour  déterminer  les 
humeurs  à  l’extérieur ,  8c  de  manière  à  empêcher 
jë~7foidde  produire  une  conftridion  entière  des 
pores 9  un  certain degredé  froHdans l’atmofphère , 
avec  un  pareil  exercice  ^  rendra  la  tranfpiration 
plus  abondante.  Le  grand  appétit  que  ces  circonfi- 
tances  font  naître  ~pfôave  ,  combien,  par  l’action  du 
froid.  ~k  force  vitale  de  l’eftomac  eft  augmentée.. 
L’air  froid  par  conféquent  aidé  de  l’exercice  eft  un 
des  plus  puiftànts  toniques  à  l’égard  de  l’eftomac. 
Cela  explique  pourquoi  l’exercice  qu’on  fait  dans 
rinrénpmjje  fa  maifon  .  ou  celui  qu’on  prend  dans 
fine  voiture  fermée  .  n’eft  pas  auifi  utile  que  celui 
qni  s’eft  fait  en  plein  air- 

'^MCCXIX.  En  raisonnant  de  même,,  on  conçoit 
que  Timpreflion  que  fait  l’eau  froide  ou  le  bain 
froid^.  produit  un  effet  tonique  .  non-feulemenr  fur 
^outle  corps,  mais  que  de  plus  elle  excite  l’aélion 
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de  f  extrémité  des  vaiffeaux,&  qu’elle  devient  par 
conféquent  ùn~des  plus  puillans  moyens  de  fortifier 
l’eftomac. 

MCGXX.  Tels  font  les  remèdes  quon  doit  em¬ 
ployer  ,  dans  la  vue  d’obtenir  une  cure  radicale 
de  la  dyfpepfie  idiopathique  j  peut  -  être  fuivant 
quelques-uns ,  il  auroit  paru  à  propos  de  traiter 
ici  de  cette  affedion ,  lorfqu’elle  n’eft  que  fympa¬ 
thique  *,  mais  il  eft  manifefte  que  je  ne  pourrois  le 
faire  fans  traiter  de  toutes  les  maladies  dont  la 
dyfpepfie  eft  un  fymptome  ,  ce  qui  feroit  ici 
déplacé  5  mais  ce  qui  a  été  expofé  ci-devant  dans 
cet  Ouvrage  ,  ou  qui  le  fera  dans  la  fuite ,  don¬ 
nera  des  lumières  fur  ce  point.  En  même  tems  ,  il 
eft  bon  d’obferver  que  la  diftindion  d’idiopathique 
&  de  fympathique ,  par  rapport  à  la  dyfpepfie  , 
n’eft  pas  aufli  importante.,  que  dansplufieurs  cas 
d’autres  maladies.  Car  comme  les  cas  de  dyfpepfie 
fympathique  font  dûs  à  une  perte  de  ton  dans 
quelqu’ autre  partie  éloignée  qui  tranfmet  fon  affec¬ 
tion  à  l’eftomac  ,  le  ton  de  ce  vifcère  peut  être 
communiqué  à  la  partie  primitivement  affedée, 
&  par  conféquent,  .les  mêmes  remèdes  fervent  à 
guérir  l’une  &  l’autre  affedion  de  l’eftomac  ,  foit 
primitive  foit  fecondaire. 

MCCXXr.  Une  autre  partie  ‘de  notre  tâche  con- 
fifte  à  enfeigner  ,  à  pallier  quelques-uns  des  fymp- , 
tomes  les  plus  urgens  ;  or  les  fymptomes  de  cette 
nature  font,  je  crois  ,  les  flatuofités  ,  les  ardeurs 
d’eftomac  ,  les  autres  genres  de  douleur  qu’on 
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éprouve  à  la  région  de  l’eftomac  &  le  vomiflè- 
ment. 


Ceux  qui  éprouvent  des  indigeftions  9  font  portés 
à  fuppofer  que  toute  leur  maladie  confifte  dans 
des  flatuofités.  En  cela  il  eft  manifefte  qu’ils  fe 
trompent  ;  mais  quoiqu’on  ne  puiflfe  guérir  entiè¬ 
rement  les  flatuofités  qu  en  remédiant  à  la  débilité 
de  l’eftomac  par  les  moyens  déjà  expofés  ,  cepen¬ 
dant  les  diftentions  flatulentes  de  ce  vifcère  peuvent 
être  Soulagées  par  des  carminatifs ,  car  c’èft  le  nom 
qu’on'  donne  aux  fubftances  qui  procurent  l’expul- 
iion  des  vents  de  l’eftomac.  Du  genre  de  ces  car¬ 
minatifs  font  les  divers  antifpafmodiques ,  dont  le 
principal  eft  l’æther  vitriolique. 

Les  ardeurs  d’eftomàc  peuvent  être  foulagées 
par  les  abforbans  ,  les  antifpafmodiques  &  les 
adouciflans. 

*v~Tfir_péïît  remédier  aux  autres  douleurs  de  i’efto- 
mac  quelquefois  par  les  carminatifs ,  mais  avec  plus 
de -sûreté  par  les  narcotiques. 

€es-tnêmes  narcotiques  pris  en  injedion  par 
l’anus  ,  guériflent  très  efficacement  le  vomiflement. 
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CHAPITRE  III. 

De  V Hypochondriafie ,  ou  des  affections 
hypochondriaques  ,  connues  ordinai¬ 
rement  fous  le  nom  de  Vapeurs. 
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MCCXXII.  JLL  y  a  un  état  de  l’amc ,  dans  cer¬ 
taines  perfonnes ,  qui  eft  diftingué  par  le  concours 
des  -  ci  rcon  (tances  fuivantes.  Une  langueur  ,  une 
indifférence  &  un  défaut  de  réfolution  &  d’a&ivité 
pour  tout  ce  quil  faut  entreprendre ,  une  humeur 
férieufe ,  la  trifteffe ,  la  timidité  ,  &  dans  les  évé- 
nemens  de  la  vie  ,  l’appréhenfion  de  tout  ce  qui, 
peut  arriver  de  pire  ,  &  par  corïféquènt  fur  les 
.plus  légers  fondemens ,  la  crainte  d’un  grand  mal.  ' 
De  telles  perfonnes  font  fur-tout  attentives  à  l’état 
de  leur  propre  fanté ,  &  au  moindre  changement 
quelles  éprouvent  dans  leurs  corps  ou  à  l’im- 
preffiôn  la  plus  légère  ,  elles  fe  croyent  dans  un 
\  danger  extrême  &  attendent  la  mort.  Ces  fentîmens 
exagérés  &  ces  appréhendons  produifent  une  con¬ 
viction  des  plus  obftinées. 

MCCXXIII.  Cet  état  de  l’ame  eft  T hypocondriajie 
que  décrivent  les  Auteurs.  Voyez  Linnœi ,  Généra. 
Morborum.  Gen.  76.  Sagari  ,  fy  (berna.  Symptomad- 
cum.  Claff.  XIII.  Gen.  5.  Le  même  état  de  lame 
a  été  appelé  vapeurs.  Quoique  le  terme  de  vapeurs 

puiffe 
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jpuifïé  être  fondé  fur,  une  faufte  théorie  ,  &  par 
confequenc  être  impropre  3  je  demande  qu  il  me 
foit  permis  de  l’employer  ici  ,  pour  des  ,raifons 
qui  feront  bientôt  expofées. 

MCCXXIV.  Les  vapeurs ,  ou  cet  état  de  l’ame 
que  j’ai  décrit  ci-deffus  ,  eft  ,  de  même  que  tout 
autre  état  moral  j  uni  à  une  certaine  difpofïtion  du 
corps,  qu’il  faut  rechercher  ici ,  puifque  nous  trai¬ 
tons  de  cette  maladie  comme  du  reftorj:,  de  la 
Médecine. 

MCCXXV.  Il  n’eft  pas  cependant  aifé  de  fixer 
cet  état  du  cdrps  ;  car  on  obferve  qu’il  varie  beau^ 
coup  dans  diverfes  cifconftances  ,  les*  vapeurs  étant 
quelquefois,  combinées  avec  la  dyfpepfie  ,  quelque¬ 
fois  avecThyïté'rie ,  d’autrefois  a-vec  la  mélancolie  , 
qui  font  des.maladies  g ui  dépendent  vraifemblable- 
ment  de  divers-'  -états- du, corps..  .  f,.,  /  i 

MCCXXVI.  La  combinaifon  des  vapeurs  avec 
la  dyfpëptîe  effc  très  -  fréquente ,  &  dans  des  cir¬ 
conftances  qui  paroiftent  très -différentes";'  ce  font 
fur-tout  ces  diverfes  circonftances  que  je  défirerois 
déterminer ,  &  je  remarque  quelles  font  ma- 
nifeftement  de  deux  efpèces.  La  première',  en  tant 
que  la  maladie  attaque  les  jeunes  perfonnes  des 
deux  fexes  ,  celles  d’un  tempérament  fanguin , 
&  d’une  habitude  du  corps  lâche  &  débile.  La 
fécondé  ,  en  ce  que  cette  mêmè'maladie  eft  aufll 
le  partagé  des  perfonnes  des  deux  fexes ,  d’un  âge 
Tome  //.  "  ‘  J 
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avancé,  d’un  tempérament  mélancolique ,  8c  d’utï 
"jjfiu  de  chairs  léfmé&folide. 

MCCXXVII.  Je  confidère  les  deux  différent 
cas  de  combinaifon  de  vapeurs  &  de  dyfpepfie , 
comme  deux  maladies  diftin&es ,  8c  que  le  tempé-  j 
rament ,  fur-tout  des  perfonnes  affeétées ,  empêche 
de  confondre. 

Quant  à  la  dyfpepfie  des  tempéramens  fan- 
miiiK1  elle  elt  fou  vent  fans  vapeurs  ;  &  celles-ci , 
"quand  elles  font  jointes  avec  laTdyfpepfie  dans  de 
pareils  tempéramens  ,  doivent  être  confidérées 
peut-être  toujours  comme  un  fymptome  de.  l’affec¬ 
tion  de  l’eftomac  3  je  comprendrai  donc  cette^ma- 
Jadie  fous  le  nom  de  dyfpepfie ,  dont  j’ai  traité 

ci-devant.  ~  '  '  '  . 

“X  Mais  la  combinaifon  de  la  dyfpepfie  .  &  des.  ' 

A  vapeurs  dans  lestêmpéramens  mélan  coliques 

ci r confiance/  effentielleÿ  de  la  maladie ,  en  ce 
épie  les  vapeurs  ou  l’état  de  l’ame  qui,  eft  propre 
à  ce  tempérament ,  approche  de  celui  que  nous, 
avons  décrit  ci- defius  MGCXXII  ;  8c  comme  cette  . 
difpofition  particulière  de  Faine  n’a  que  peu  ,  ou 
feulement  de  légers  fymptomes  de  dyfpepfie  ,  8c  que 
lors  même  quelle  en  a  ,  ils  femblent  plutôt  les 
effets  du  tempérament  général ,  que  d’une  ■  affec¬ 
tion  primitive  8c  topique  de  l’eftomac  ;  je  confidère  .  v  ' 
cette  complication  comme  une  maladie  très-différente 
de  la  première  ,  &  je  lui  donne  à  la  rigueur  le 
.nom  d’hypocondrâfie. 
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MCCXXVIII.  Après  avoir  fixé  la  diftindion  de 
îa  dyfpepfie  &  de  Thypochondriafie  ,  j’emploierai 
maintenant  ces  termes  dans  le  fens 'rigoureux  que 
je  leur  ai  aiïïgné,  &  je  ferai  quelques  obfervations 
qui  peuvent  ,  je  crois  ,  éclaircir  cet  objet ,  8c 
mettra  dans  un  nouveau  jour  la  diftindion  pro- 
pofée/ 

MCCXXIX.  La  dyfpepfie  fe  manifefte  Souvent 
dans  la  jeunetTe  ..  &r.  fnuvenr  fc  mri-ioTT^pf.^-A 
qu’on  avance  vers  un  âge  confiftant;  mais  .l’hypo- 
'  çondriafie  paroît  rarement  de  bonne-heure^  &~pîus 
ordinairement  dans  un  âge  avancé  feulement  j  ëc 
plus  certainement  encore  ,  quand  elle  s’eft  une  fois 
déclarée  ,  elle  va  toujours  en  augmentant  à  mefure 
qu’on  avance  en  âge  &  qu’on  approche  de  la 
vieiliéffe.  .  ® 

Cette  marche  eft  d’ailleurs  conforme  aux  chan- 
geroens  qu’éprouve  l’ame  durant  le  cours  de  la  vie. 
Dans  la  jeunelfe  ,  on  eft  gai ,  adjf ,  inconfidéré  & 
volage  j  mais  par  le  progrès  de  lage  on  devient 
plus  Sérieux  ,  plus  lent ,  plus  refervé  &  plus  féden- 
taire  ,  jufqu’à  ce  qu’enfin  dans  la  vieilleffe ,  on 
prenne  -un  caradère  fombre  ,  timide  ,  Soupçon¬ 
neux,  ce  qui  'eft  l’état  opiniâtre  des  tempéramens 
mélancoliques  portés .  au  dernier  degré.  Il  eft  vrai 
que  des  caufes  morales-  eoncourent  à  produire  ces 
changemens  mais  il  eft  manifefte  auflî  que  le 
tempéra-mment  phyfîque  détermine  l’opération  de 
ces  caufes  morales  à  produire  leurs  effets  plutôt  ou 
I  a 
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plus  tard  ,  &  d’une  manière  plus  ou  moins  mar¬ 
quée.  Le  tempérament  fanguin  conferve  plus 
long-tems  lecara&ère  de  la  jeune  (Te ,  pendant  que 
lT^^pérament  mélancolique  Tiâte  les  effets  de 
la  vieilleflêi  "  '  "  "  ^ 

MCCXXX.  Il  paroît  que  l’état  de  fart#  qui 
accompagne  &  qui  diftingue  fpécialeipent  l’hypo- 
condriafîe  eft  l’effet  de  la  même  roideur  desfolides, 
de  l’engourdiflement  du  genre  nerveux  de 
l’équilibre  particulier  entre  le  fyftême  artériel,  8c 
le  fyftême  veineux  qui  s’établit  dans  un  âge  avancé  tr 
8c  qui  en  tout  tems  règne  plus  ou  moins  dans  lés 
tempéramens  mélancoliques.  S’il  y  a  par  confé- 
quent  aufll  quelque  cliofe  de  femblable  aux  fymp- 
tomes  de  la  dyfpepfîe  durant  la  jeuneffe  ,  8c  dans 
un  tempérament  fanguin  doué  d’un  tiffu  de  chairs 
lâche  ,  cela  doit  dépendre  d’un  état  différent  du 
corps ,  8c  probablement  d’un  état  foible  8c  mobile 
du  genre  nerveux. 

MCCXXXI.  Suivant  cela  la  dyfpepfîe  tient, 
plus  de  la  natunfçfïme  afteftion  ipafmodique.  8c 
fétâtTde  l’amè^decrit  ci-deifus  (  MCCXXÎI  )  n’a 
pas  lieu,  ou  du  moins  ce  ne  peut  être  qu’à  un 
foible  degré  :  pendant  que  dans  l’hypocondriafîe 
l’affedion  de  lame  eft  plus  confiante ,  8c  les  fymp- 
tomes  delà  dyfpepfîe  ne  pàroiffent  pas ,  ou  ne 
font  que  très-foibles. 

Je  peiife  que  l’affeél:i_on  dç_  Tanne  eft  ordinairement 
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différente  dans  les  deux  maladies  ;  dans  la  dyfpepfîe, 
c’eft  fouvent  une  langueur  ,  ou  feulement  une 
timidité  qu’onchaffe  aifément  Cpendant"  que  dans 
Fhypocondriaiie  on  efl  en  général-  fombre  &  a£- 
feélé  d’une  appreRehlion  profonde  de  quelque 

malheur!  '  - - 

Ces  deux  maladies  font  aulïî  diflinguées  par 
quelques  autres  circonftances.  La  dyfpepfîe,,  comme 
je  fai  déjà  dit ,  eft  fouvent  une  affection  fympto- 
matique  ,  pendant  que  l’hy pôcondnatie  eft  peut- 
être  toujours  une-  maladie  primitive  &  icliopa- 

thique.  •  '  '  : - 

’^Comme  la  débilité  peut  être  produite  par  diffé¬ 
rentes  caufes ,  la  dyfpepfîe  eft  une  maladie  fréquente; 
pendant  que  l’hypocondriafîe  qui  dépend  d’un  tem¬ 
pérament  particulier  eft  plus  rare. 


MCCXXXIÏ.  Ayant  ainfi  tâché  de  diftinguer  les 
deux  maladies  3  je  préfume  que  la  nature  parti¬ 
culière  8c  lacaufe  prochaine  de  l’hypocondriafie 
font  bien  connues  ,  8c  je  paffe  à  leur  traitement. 

Comme  lès  affections  du  corps  8c  particulière¬ 


ment  de  l’eftomac  ,  font  les  mêmes  ici  que  dans 
le  Gas  de  dyfpepfîe  ,  k/méthode  du  traitement  doit 
aufïî  être  fuppofée  la  même  ,  &  la  pratique  a  été 
dirigée  comme  s’il  falloit  y  mettre  peu  de  diffé¬ 
rence  ;  mais  je  .  fuis  perfuadé  qu’il  faut  fouvent  en 
faire  la  diftinction. 

MCCXXXIII.  Une  indication  préfetvative  peur 

If 
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avoir  ici  quelque  fondement  ,  comme  dans  le 
traitement  de  la  dyfpepfie  (  MCCII  )  ;  mais  je  ne 
puis  traiter  cet  objet  auill  clairement  &  auffi  nette¬ 
ment  que  je  le  défirerois  /parce  que  je  n’ai  pas 
eu  occafïon  de  déterminer  les  caufes  éloignées ,  <Se 
je"  ne  puis  pâsfairë^uîage  des  obfervations  des 
autres  Médecins  qui  n’ont  prefque  jamais  fait  la 
diftindion  des  deux  maladies.  Ce  qui  a  été  par 
conféquent  dit  à  l’égard  des  caufes  éloignées  de  la 
mélancolie  ,  fera  applicable  à  l’hypocondriafie  dont 
je  traite.  Mais  la  dodrine  de  la  première  a  été  fi 
fouvent  enveloppée  d’une  théorie  douteufe  ,  qu’il, 
eft  difficile  de  choifir  les  faits  qui  s’appliquent  pro¬ 
prement  &  ftridement  à  la  dernière.  Je  renvoie 
donc  cet  objet  à  un  autre  lieu;  mais  en  même 
temps  je  penfe  que  ce  que  j’ai  dit  fur  la  nature 
de  la  maladie  ,  &  quelques  remarques  que  j’ai 
faites  fur  la  méthode  du  traitement  ,  peuvent 
fuppléer  à  ce  qui  *refte  à  éclaircir  fur  les  caufes 
éloignées. 

MCCXXXIV.  La  fécondé  indication  expofée 
dans  la  cure- de  la  dyfpepfie  (  MCCI)  ,  a  propre¬ 
ment  lieu  ici  ;  mais  il  faut  y  mettre  quelque  difr 
tindion. 

MCCXXXV.  Le  défaut  d’appétit ,  &  l’accumu¬ 
lation  des  crudités  de  l’eftômatc  ,  ne  font  pas  fi 
ordinairement  un  fymptome  de  l’hypocondriafie 
<iue_  de  la  dyfpepfie  j  &  par  conféquent  le  vo- 
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4hiftement  (  M  C  C I  V  )  n’  eft  pas  fi  Couvent 
nécefiaire  dans  la  première  que  dans  la  der¬ 
nière.  ‘ 

MCCXXXVI.  Le  fymptome  d’excès  d'arcidité , 
par  la  lenteur  de  l’évacuation  de  l’eftomac  dansles 
"tempéra mens  mélancoliques  ,  eft  porté  quelque¬ 
fois  à  un  très-haut  degré  dans  Fhypocondriafie  ; 
il  faut  donc  y  remédier  avec  le  plus  grand  Coin  , 
pourles  raifons  alléfuées  dans  l’art.  MCCVTTTeft 
aufli  pour  mêla  que  les  divers  remèdes  propres  à 
combattre  l’acidité  ,  doivent  être  employés  dans 
Fhypocondriafie  ,  fuivant  les  attentions  &  les  con- 
fidérations  expofées  dans  l’article  MCCVI ,  &  les 
fuivans  *,  avec  cette  reftriétion  cependant  que  le 
moyen  d’exciter  l’action  de  l’eftomac ,  doit  être  un 
peu  différamment  entendu  ,  comme  nous  l’expli¬ 
querons  ci-après. 


,  MCCXXXVII.  Comme  la  conftipation  ,  celle 
fur-toüt  qui  eft  portée  à  un  degré  confidérable, 
accompagne .  très  -  conftamment  Fhypocondriafie  , 
elle  eft  aufii  nuifibtef  que  dans  la  dyfpepfie.  On 
doit  y  remédier  par  les  mêmes  moyens  dans  l’un 
&  l’autre  cas,  '8c  avec  les  reftridions  expofées  dans 
Fart.  MCCX. 

MCCXXXVIII.  C’eft  fpécialement  à  l’égard 
de  la  troifième  indication ,  que  j’ai  fait  connoître 
dans  le  traitement  de  la  dyfpepfie  (  MCCI  )  , 
\  qu’il  faut  varier  la  pratique-  dans  la  cure  de  l’hy- 
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pocondriafie  ,  &  fouvent  même  fuivre  une  méthode 
dire&ement  oppofée  à  celle  que  demande  la  dyf- 
péplîë^ 

MCCXXXIX.  Dans  la  dyfpepfie  les  principaux 
remèdes  font  les  toniques  quT  fembTént  n’êtrè"  ni 
néçelfaires  3  ni  falutaires  dans  l’hypocondriafie  -,  car 
dans  celle  -  ci ,  il  n’y  a  pas  une  perte  de  ton , 
mais  un  défaut  d’a&ivlté  ,  auquel  il  faut  re¬ 
médier. 

On  a  employé  les  eaux  martiales  dans  l’hypocon- 
driafie  3  &  fans  doute  avec  fuccès.  Mais  on  doit 
l’attribuer  probablement  à  l’amufement  &  à  l’exer¬ 
cice  qui  accompagne  ordinairement  l’ufage  de  ces 
eaux  ,  plutôt  qu’à  la  propriété  tonique  d’une  petite 
quantité  de  fer  quelles  contiennent.  L’eau  par 
elle  même  peut  aufli  en  favorifant  les  excrè- 
tions ,  avoir  une  grande  part  au  foulagement  de  la 
maladie. 

MCCXL.  Le  bain  froid  eft  fouvent  très  -  utile 
aux  dyfpeptiques  ,  &  en  qualité  de  ftimulant  gé¬ 
néral  ,  peut  quelquefois  paroîtré  avantageux  aux 
hypocondriaques  ;  mais  ce  dernier  cas  n’eft  pas  fi 
ordinaire  ,  pendant  que  d’un  autre  côté  le  bain 
chaud  3  fi  nuifible  aux  dyfpeptiques  3  eft  fouvent 
extrêmetneflt  utile  aux  hypocondriaques. 


MCCX  LI.  Un  autre  exemple  d’une  pratique 
contraire  »  nécelfaire  dans  les  deux  maladies ,  ÔC 
propre  à  éclaircir  leur  nature  refpe&ive  3  eft  que 
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ïa  boiffon  du  thé  &  du  caffé  eft  toujours  nuifible  f 
aux  dyfpeptiques  j  mais  elle  eft  extrêmement  avan- 
tageufe  aux  hypocondriaques. 

MCCXLII,  L'exercice  ,  en  ce  quil  fortifie  le 
fyftême  en  général  ,  &  par  çonféquent  l’eftomac 
en  augmentant  la  tranfpiration  ,  eft  un  remède  des  _ 
plus  utiles  dans  la  dylpephe  ;  çeit  aufii  par  la 
la  même  raifon ,  qu'il  eft  un  remède  puiftant  dans 
l’hypocondriafie  -,  cependant  dans  ce  dernier*cas  3 
comme  je  ie'  ferai  voir  ,  il  eft  efficace  en  agifïant 
plutôt  fur  famé  que  fur  le  corps. 

MCCXLIII.  Je  paffe  maintenant  au  point  le 
p  lus  important  de  la  pratique  dans  cette  maladie , 
qui  eft  le  traitement  de  famé  dont  l’affeétion  eft 
quelquefois  un  fymptome  de  la  dÿfpepfie  ,  &  tou¬ 
jours  la  circonftance  principale  de  l’hypocondriafie  : 
ce  que  je  dirai  doit  s'entendre  des  deux  maladies  ; 
mais  c'eft  fur  -  tout  à  l'hypocondriafie  -que  je  le 
rapporte. 

MCCXLIV.  La  conduite  qu’on  a  à  tenir  à  l’égard 
du  moral  des  hypocondriaques  eft  fouvent  délicate 
&  difficile  :  la  ferme  perfuafion  où  font  ces  ma¬ 
lades  en  général ,  ne  permet  pas  de  traiter  d’ima¬ 
ginaires  les  fentimens  qu’ils  éprouvent,  ni  devaines, 
les  craintes  qu’ils  ont  de  quelque  danger  3  quoique 
le  Médecin  en  foit  bien  perfuadé  lui-même.  Il  né 
faut  donc  point  employer  à  l’égard  de  ces  malades  3 
mi  les  railleries ,  ni  le  raifonnement. 
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Les  hypocondriaques ,  dit-on ,  changent  fouvent 
de  Médecin,  &  c’eft  aftez  cdnftamment  vrai-,  car 
un  Médecin  qui  ne  croit  pas  à  la  réalité  de  leur 
maladie ,  ne  doit  pas  être  fuppofé  fort  foigneux  de 
Ja  guérir ,  ou  de  détourner  un  danger  dont  il  n’a 
aucune  crainte. 

Si  jamais  une  complaifance  feinte  eft  permife , 
c’eft  fans  doute  dans  le  traitement  des  hypocon¬ 
driaques  ,  qui  toujours  dans  l’attente  du  foulage^ 
Ornent  font  paffionnés  pour  les  médicamens  ,  & 
quoiqu’ils  foient  fouvent  trompés  ,  ils  prennent 
encore  avec  avidité  chaque  nouvelle  drogue  qu’on 
leur  offre. 

MCCXLV.  Comme  la  nature  de  l’homme  eft  de  - 
fe  livrer  à  chaque  pafïion  qui  les-  affe&e  pour 
le  préfent  ,  des  hypocondriaques  chérifTent  leurs 
craintes ,  &  trouvent  dans  les  chofes  les  plus  fri-  1 
voles ,  une  forte  confirmation  de  leurs  appréhen¬ 
dons.  La  cure  dépend  par  conféquent  fur  -  tout 
de  l’interruption  de  leur  attention  ,  ou  du  foin 
de  la  fixer  fur  d’autres  objets  que  ceux  qui  les 
occupent»  . 

MCCXLVI.  Quelqu’averfîon  pour  toute  fotte 
d’application  que  montrent  les  hypocondriaques  , 
il  n’y  a  rien  de  plus  pernicieux  pour  eux  qu’une 
indolence  abfolue ,  &  le  défaut  d’un  objet  férieux 
qui  les  occupe.  Comme  c’eft  le  propre  de  la 
richelfe  de  produire  l’oifiveté,  &  de  porter  à  pour- 
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fuivre  des  amufemens  pajGTagers  8c  frivoles,  ou  des 
piaifirs  qui  s’épuifent  bientôt  ,  ce  fiècle  eft  très- 
fécond  en  hypocondriaques. 

Il  faut  toujours  faire  perftfter  ces  malades  dans 
les  occupations  8c  les  affaires  où  les  engagent  les 
circonftances  de  I3.  vie ,  8c  leur  fituation  particu¬ 
lière  ,  pourvu  quil  n’en  réfulte  point  des  émotions 
de  l’ame ,  des  anxiétés ,  ni  un  fentiment  de  fatigue. 
Mais  quand  ce  font  des  occupations  d’où  dépend 
la  fortune  d’un  homme ,  &  qui  font  toujours  des 
objets  de  chagrin  pour  les  mélancoliques ,  &  plus 
particulièrement  quand  ces  «affaires  font  expofées 
à  des  interruptions  accidentelles  ,  à  des  revers  , 
à  des  faillites ,  il  faut  en  dérober  la  connoiffance 
aux  hypocondriaques. 

MCCXLVII.  Un  pareil  malade  qui  par  les  cir¬ 
conftances  ou  l’habitude  n’eft  point  néceflàirement 
engagé  dans-  les  affaires  ,  doit  être  détourné  de 
T  attention  à  fes  propres  fentimens  par  quelqu’amu- 
fement. 

Les  diverfes  efpèces  de  jeu  &  de  chaffe,  fi  on 
s’y  livre  avec  quelqu’ardeur  ,  8c  fi  elles  font  accom¬ 
pagnées  de  quelqu’exercice  qui  ne  foit  pas  trop 
violent ,  font  des  plus  utiles.  - 

Tous  les  amufemens  qu’on  prend  en  plein  air, 
fi  on  y  joint  un  exercice  modéré  ,  &  qui  de¬ 
mande  quelqu’adreffe ,  font  en  général  utiles. 

Ces  malades  fe  trouveront  toujours  bien  de 
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fréquenter  une  compagnie  qui  fixe  leur  attention  3 
à  laquelle  ils  fe  livrent  volontiers  ,  &  qui  foit  en 
même  tems  propre  à  infprrer  la  gaieté. 

On  peut  permettre  le  jeu  où  il  faut  déployer 
un  peu  d’habileté  ,  fi  on  ne  le  prolonge  pas  trop 
long -tems,  8c  fi  l’enjeu  n’eft  pas  allez  confi- 
dérable  ,  pour  tenir  dans  une  perplexité  pé¬ 
nible. 

Dans  les  dyfpeptiques  cependant  les  jeux  de 
hafard ,  propres  à  tenir  l’ame  dans  des  agitations 
■violentes  8c  foudaines ,  font  dangereux ,  &  ils  affoi- 
blillent  beaucoup  s’ils  font  long-tems  prolongés, 
fur-tout  durant  la  nuit  ,  8c  qu’ils  engagent  dans 
des  longues  veilles.  Mais  dans  les  mélancoliques 
qui  font  ordinairement  d’une  habileté  peu  com¬ 
mune  ,  8c  moins  fufceptibles  d’émotions  violentes  , 
ces  jeux  peuvent  être  permis  ,  8c  ils  font  fouvent 
le  feul  amufement  qui  puilfe  plaire, 

Lajnufique ,  pour  une  oreille  délicate  ,  eft  un 
amufement  qui  peut  nuire  par  l’attention  fatiguante, 
quelle  produit. 

MCCXLVIII.  Il  arrive  fouvent  que  les  hypo¬ 
condriaques  rejettent  tout  amufement  ,  8c  dans  ce 
cas  là  tous  les  moyens  phyfiques  propres  à  faire 
diverfion  à  la  penfée  doivent  être  recherchés. 

On  doit  mettre  de  ce  nombre  un  exercice 
vif  &  animé  qui  demande  un  certain  degré  d’at¬ 
tention.  .  ' 
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La  promenade  eft  rarement  de  cette  efpèce  :  quoi* 
qu’elle  favôrife  la  mobilité  des  hypocondriaques* 
on  l’a  trouvée  quelquefois  très-utile. 

Le  meilleur  moyen  de  faire  diverfion  *  efi 
l’exercice  du  cheval ,  ou  le  foin  de  conduire  une  ^ 
voiture. 

On  retire  .peu  d’utilité  dê  la  navigation  ,  à 
moins  que  ce  ne  foit  dans  un  bateau  ouvert  , 

&  ou  les  fenS  puiffent  être  frappés  d’une  variété 
d’objets.  "  •*  J'--  v  A  „„  .  m  ,  \; 

f  L’exercice  des  voitures  que  Te  voyageur  ne  di¬ 
rige.  pas  .lui-même  ,  à  moins  que  ce  ne  foit  fur  dés 
chemins  irüdes  ,>ou,q,ue  le  mouyeçne^tAde  ces  vpi-4.^ 
tures  ne  foit  très-rapide ,  &  long-tèms  continué , 
cet  exercice  ,  dis-je  ,  efi  peu  utile. 

M  G -Ç  X  L  I  X.  Quelqu’exercice  qu’on  pré¬ 
fère  ,  il  fera  plus  efficace  fi  on  le  fait  durant  le 
cours  d’un  voyage.  iQ.  Parce  qu’il  dérobe  la  per- 
fonne  à  plufieurs  objets  de  foin  &t  d’inquiétude 
qui  peuvent  l’agiter  dans  fa  maifon.  2Q.  En  ce  quil 
engage,  dans  un  riiouvement  plus  confiant  &  plus 
confidérablê  que  celui  quon  feroit  aux  environs 
de  fa'  maifon.  30.  Enfin  ,  parce  qu’il  kpréfente  fans 
celle  de  nouveaux  objets  qui  -  attirent  &  fixent 
l’attention."  — 

MCCL.  Dans  mon  fyfiême  de  Nofoîogie  j’ai  » 
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fois  que  celle-ci  devoit  être  confidérée  comme  un 
genre  qui  comprenoit  outre  le  chlorofis  de  ramé- 
'norrhoée .  quelques  HBèces  de  cachexie  -,  mais  \je 
ne  trouve  pas  maintenant  cette  opinion  allez  fondée, 
&  je  ne  confidère  le  chlorofis  que  comme  un  fymp- 
tome  de  raménorrhoéeTciue  j’ai_  tâché  d’expofer 
ci-devant  fous  ce  tîtreT 
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LIVRE  TROISIEME. 


Des  Affections  fpaf modiques  fans  fièvre .  ^ 

J*»*  -  • 

E  comprends  fous  ce  titre  toutes  les  *  v.  i 

maladies  qui  confident  in^motu  ahnorml  }  c’eft-à- 
dire ,  dans  un  état  contre-nature  de  conftriction  , 
ou  de  mouvement  des  fibres  muficulaires  ou  mo¬ 
trices  dans  quelque  partie  du  corps. 

MCCLII.  On  voit  par  -  là  ,  comment  fous  ce 
titre  je  comprends  beaucoup  plus  de  maladies  que 
Sauvages  &  Sagar  ne  font  fiait’,  fous  la  dénomina¬ 
tion  de  fpdfmes  -,  où  Linné  ,  fous  le  titre  de 
motorït.  Mais  on  fie  convaincra  au  cette  occafion  , 
qu’il  n’eft  point  à  propos  de  fie  borner  aux  affec¬ 
tions  du  mouvement  volontaire  ,  &  que  fi  les  I 

Nofiologiftes  ont  introduit  dans  la  claffie  des  fipafmes 
la  palpitation  &  l’hyfterie ,  ils  doivent  y  admettre  ( 
par  les  memes  raifons  l’afthme,la  colique  ôc  plufieurs  3  ^  C£Mfr-<X^ 

autres  maladies. 

MCCLIII.  La  méthode  des  Nofiologiftes  a  été 
jufqu’ici  de  divifer  les  fpafmes  en  deux  ordres  ; 
en  fpafmes  proprement'  dits  &  en  convulfions.  Je 
vois  cependant  que  plufieurs  &  même  la  plupart 
des  maladies  qu’on  doit  rapporter  aux  affections 
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fpafmodiques  à  l’égard  des  contrarions  toniques 
ou  cloniques ,  font  d’un  genre  mixte ,  &  par  con¬ 
séquent  je  ne  puis  me  conformer  à  la  divifion 
générale- ordinaire  ,  &  j’en  introduis  une  autre  , 
en  difpofant  les  maladies  fpafmodiques  fuivant 
quelles  affedent  les  diverfes^fonétions  animales, 
vitales  ou  naturelles. 


SECTION  PREMIÈRE. 

Des  Affections  fpafmodiques  des  fonctions 
animales. 

MCCLIV.  Si  on  fe  conformoit  au  langage  des 
anciens,  toutes  les  maladies  comprifes  dans  cette^ 
lèdion  ,  devroient  porter  le  nom  de  fpafme  ,  & 
plufieurs  autres  parmi  les  modernes  continuent  de 
prendre  ce  terme  dans  la  même  acception.  Mais  ' 
je  crois  quil  efl:  à  propos  de  diftinguer  les  termes 
de  fpafme  &  de  convulfion  ,  en  appliquant  ftride- 
ment  au  premier  ce  qu’on  défigne  par  le  nom  de 
tonique ,  &  au  dernier ,  ce  qu’on  appelle  fpafme 
clonique.  Cette  diftindion  eft  certainement  fondée, 
en  ce  qu’il  y  a  une  différence  remarquable  dans 
l’état  de  contradion  que  les  fibres  motrices  peuvent 
recevoir.  J’ai  difcuté  ce  point  dans  mon  traité  de 
•Phyfiologie ,  &  je  vais  encore  en  traiter  ici. 

MCCLV.  Dans  l’exercice  des  diverfes  fondions 

de 
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ût  l’économie  animale  ±  les  contractions  des  fibres 
motrices  font  excitées  par  la  volonté  ou  par  d’autres 
caufes  que  la  nature  a  deftinées  à  exciter  ces  con¬ 
tractions  &  ces  autres  caules ,  je  les  nomme 
naturelles;  Dans  l’état  de  fartté ,  les  fibres  motrices 
îdnt  contractées  par  le  pouvoir  de  la  volonté ,  8c 
par  les  caufes  naturelles  feulement.  En  même- 
te-ms  j  la  force  8c  la  vîtéfle  de  cés  contractions 
font  réglées  par  la  volonté ,  ou  par  les  cireonftances 
■des  caufes  naturelles  ^  &  les  contractions  de  l’uri 
8c  l’autre  genre  font-  immédiatement  fuivies  d’uii 
état  de  relâchement  ,  &  ne  fe  renouvellent  que 
quand  elles  éprouvent  derechef  l’influence  de  la 
volonté  ou  des  caufes  naturelles. 

.  MCCLVI.  Telles  font  les  conditions  de  l’aCtion 
dès  fibres,  motrices  dans  l’état  de  fauté  ;  mais  dans 
un  état  morbifique  ,  Tes  contractions  des  mufcles 
8c  des  fibres  motrices  ,  ordinairement  dépendantes 
de  la  volonté  ,  font  excitées  fans  le  concours  dé 
la  volonté  ou  même  d’une  manière  oppoféë  ,  8c 
dans  d’autres  fonCtfons  ,  elles  font  excitées  par 
laCtibn  de  càules'  inuiitees  8c  contre-nature.  Dans 
les^deux  cas  j  les  contractions  produites  peuvent 
fe  trouver  dans  "deux 'états  différenS.  L’un  efl:  quand 
la  contraction  efl:  portée  à  un  plus  violent  degré 
qu’il  n’efl:  ordinaire  dans  l’état  de  fanté ,  fans  qu’il 
fuccède  un  relâchement  fpontané  a  ni  même  qu’il 
puilfe  s’èn  fuivre  une  extênfion  ,  par  l’aCtion  des 
mufcles  ântagoniftes  ,  ou  par  celle  d’autres  puif-. 
Tome  IL  K. 
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fances  qui  font  effort  pour  produire  cette  exten- 
fîon.  Cet  état  de  contraction  eft  ce  qu’on  a  nommé 
fpafme  tonique  ,  &  que  j’appellerai  Amplement 
fpafme.  L’autre  état  morbifique  des  contradions  , 
eft  quand  il  fuccède  un  relâchement,  mais  que  ces 
«ont radions  fe  répètent  immédiatement  fans  le 
concours  de  la  volonté  ,  ou  de  l’influence  des 
caufes  naturelles  ,  &  que  de  plus  ,  leur  force  & 
leur  vîtefle  font  portées  à  un  degré  plus  violent 
que  dans  l’état  de  fanté.  Cet  état  de  contraction 
morbifique  eft  ce  qu’on  a  nommé  fpafme  clonique  , 
8c  que  j’appellerai  Amplement  çpnvulfion, 

devrois  par  conféquent ,  ‘dans  cette  fedion  , 
iiivre  cette  divifion  des  maladies  fpafmodiques  j 
mais  il  n’eft  pas  peut-être  en  mon  pouvoir  de  h 
fuivre  à  la  rigueur. 
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CHAPITRE  PREMIER. 


Du  Tétanos. 

MCCLVII.  JLiEs  Nofologiftes  &  les  Auteurs  de 
Pratique  ont  fait  la  diftindtion  du  tétanos  de  1  ’opif- 
tfiotonos  &  de  Y  emproflhàtonos.  Dans  maNofologie ,  r 
fai  même  regardé  le  trifmuP domine  un  genre 
diftind  du  tétanos.  Je  ne  fuis  plus  de  cette  opinion , 

&  je  penfe  que  ces  divers  termes  dénotent  différens 
degrés  de  la  même  maladie. 

MCCLVIII.  Certaines  caufes  peuvent  produire 
les  fymptomes  du  tétanos  dans  tous,  les  climats 
que  nous  connoiflons  ;  mais  ils  font  plus  fréquens 
dans  les  pays  très-chauds  ,  8c  plus  ordinaires  encore 
durant  les  plus  grandes  chaleurs  de  ces  climats. 
Cette  maladie  attaque  tout  âge ,  tout  fexe }  tout  tem¬ 
pérament  &  toute  complexion.  Les  caufes  qui  la 
produifent  ordinairement ,  font  le  froid ,  f  humidité, 

& quand  le  corps  bouillant  de  chaleur  s’expofe  à  leur 
adtion  -,  mais  ce  font  fur-tout  les  viciflitudes  brufques 
de  la  chaleur  \ &  du  froid.  Cette  maladie  peut  être 
aüffi  produite  par  des  piquûres ,  des  déchiremens , 
ou  d’autres  léfions  des  nerfs  dans  quelque  partie  du 
corps.  Il  y  a  probablement  d’autres  caufes  de  cette 
maladie  ;  mais  elles  ne  font  ni  diftin&ement  con¬ 
nues ,  ni  bien  déterminées.  Quoique  les  caufes  que 
j’ai  déjà  rapportées  affectent  toutes  fortes  de  per- 
K  z 
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formes  ,  la  maladie  .  cependant  femble  attaquer 
les  perfonnes  d’un  âge  moyen  ,  plus  fouvent  que 
les  vieux  ou  les  jeunes  ,  les  hommes  plus  fouvent 
les  femmes ,  les  conftitutions  robuftes  plus  fré- 
'  '  qûèmment  encorëTque  les  petionnes  foibles. 

fflCCUX.  Si  la  maladie  provient  du  froid  ,  elle 
A/ijÇô  fe  déclare  ordinairement  peu  de  jours  après;  mais  fi 

A  elle  vient  d’une  piquûre  ou  d’une  léfion  de  nerf» 

,  la  maladie  ne  TurvienTguë^ plufieurs  jours  après» 

ffrrT'  &  très-fouvenT^uandrirnê^fi  plus  ni  douleur 
ni^mâPaîfe  dans^Ia^partiêlaleflee »  ou  mêmeTque  la 
•.  ■>  •  blèiiure  ei£  eritièrëméntguérie. 

MCCLX.  Cette  maladie  '  eft  quelquefois  portée 
foudainement  au  dernier  degré  j  d’autrefois  elle,  pafle 
à  cet  état  par  des  accroiffemens  lents.  Dans  ce  cas  , 
Ie  ma^e  éprouve  d’abord  un  fentirnent  de  tenfion 
à  la  partie  poftérieure  du  cou  5  ce  qui  augmentant 
par  degré  rend  le  mouvement  de  la  tête  difficile 
8c  douloureux.  A  mefure  que  cette  roideur  du  cou 
augmente ,  on  éprouve  un  mal-aife  à  la  racine  de 
la  langue  ,  ce  qui  produit  par  degrés  une  difficulté 
dans  la  déglutition  ,  8c  aboutit  enfin  à  une  inter¬ 
ruption  totale.  Pendant  que  la.  roideur  du  rqn  v?_ 
en  augmentant .  il  naît  fouvent  une  douleur  vio- 
lente  à  la_partie  inférieure  du  iternum ,  en  tirant 
vers  le  dos.  Quand  cette  douleur  fe  déclare  ,  tous 
lesT  mufcïes  du  cou ,  8c  particulièrement  ceux  du 
dos,  font  auffitôt  dans  un  état  de  fpafme  qui  fait 
porter  fortement  la  tête  en  arrière.  En  même- 
tems  les  releveurs  de  la  mâchoire  inférieure  »  qui 
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au  début  de  la  maladie  n’avoient  éprouvé  qu’une 
rigidité  fpaftique  ,  font  affedés  du  fpafme  le  plus 
violent ,  &  retiennent  les  dents  fl  fortement  appli- 
quéesles  unes  contre  les  autres,  qu  elles  n  admettent 
point  la  moindre  ouverture. 

Ce  fyrnptome  eft  fouvent  une  principale  partie 
de  la  maladie.  Quand  celle-ci  eft  ainfi  avancée ,  la 
douleur -au  fond  du  fternum  revient  trèsTouvent, 
ôc  avec~ellé~,  les  fpafmesdu  derrière  du  cou ,  8c 
de  la  joue  inférieure ,  fe  renouvellent  avec  vio¬ 
lence  8c  avec  une  grande  douleur.  Par  des  progrès 
ultérieurs ,  le  plus  grand  nombre  des  mufcles  font 
affedés  de  fpafme.  Après  ceux  du  cou-,  ce  font 
céuxde  l'épine  qui  en  fe  contradant  tendent  le 
tronc  du  corps  fortement  en  arrière  ,  8c  c’eft  ce 
quon  a  nommé  opijihotonos,  . 

Dans  les  extrémités  inférieures  ,  les  mufcles 
extenfeurs  8c  les  fléchiffeurs  font  affedés  ordinai¬ 
rement  en  même-tems  ,  &  tiennent  les  membres 
tendus  avec  roideur.  Quoique  les  extenfeurs,  de  la 
tête  8c  du  dos  foient  ordinairement  très-fortement 
affedés  ,  cependant  les  fléchifleurs  ou  les  mufcles 
du  cou  qui  tirent  la  tête  en  avant  ,  &  les 
abaiffèurs  de  la  mâchoire  inférieure  font  fouvent 
en  même-tems  fortement  affedés  de  fpafme.  Les 
mufcles  abdominaux  font  aufïi  dans  cet  état  durant 
toute  la  maladie ,  de  forte  que  le  ventre  eft  for- 
tement  retradé  ,  8c  qu’il  eft  aufïi  dur  qu’une 
planche. 

Enfin  les  fléchiffeurs  de  la  tête  &  du  tronc  de- 
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viennent  fi  fortement  affedés  ,  qu’ils  contre  -  ba¬ 
lancent  les  extenfeurs ,  &  qu’ils  tiennent  la  tête  & 
le  trône  dans  unTetat  de  roideur  qui  ne  permet 
pîus~de  mouvoir  ces  parties  d’aucune  manière  ; 
c’eft  alors  que  >  la  maladie  prend  à  la  rigueur  le 
nom  de  tétanos.  En  même  tems  les  bras  ,  qui 
étoient  peu  affedés  un  peu  avant ,  font  dans  une 
tendon  inflexible  ;  tous  leurs  mufcles  font  attaqués 
de  fpafme ,  excepté  ceux  qui  meuvent  les  doigts , 
qui  conferverit  IbüvënT  jüTqu'à  lâT fin  leur  mobi¬ 
lité]  PT  '  î  fT;. 

Au  dernier  période  de  la  maladie  ,  chaque 
organe  dû  mouvement  volontaire  iemble  être 
affecté  j  mais  principalement ,  les  mufcles  de  la 
face.  Il  fe  trace"  des" fittonsTu  r  le  front  :  les  yeux 
un  peu  contournés  quelquefois ,  font  ordinaire¬ 
ment  fixes  &  immobiles  dans  les  orbites  :  le 
nez  eft  retiré  en  haut ,  &  les  joues  font  tirées  en 
arrière  vers  les  oreilles  ;  de  forte  que  toute  la 
face  exprime  la  plus  violente  grimace.  Avec  tout 
ce  fpafme  univerfel ,  il  furvient  ordinairement 
une  violente  convulfion  qui  termine  la  vie. 

MCCLXI.  Ces  fpafmes  font  toujours  accom¬ 
pagnés  des  plus  violentes  douleurs.  Mais  la  vio¬ 
lence  de  cet  état  fpafmodique  n’eft  pas  toujours 
confiante  :  après  avoir  fubfifté  une  ou  deux  mi¬ 
nutes  ,  les  mufcles  éprouvent  une  efpèce  de 
rémifllon  de  leur  contradion  ,  mais  non  un  relâ¬ 
chement  qui  puifle  permettre  fâdionde  leurs 
antagoniftes.  Cette  rémiflion  de  la  contradion 
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produit  auffi  une  diminution  de  la  douleur;  mais  / 

ni  l’une  ni  l’autre  ne  font  de  longue  durée.  De 
temps  en  temps  les  contractions  violentes  8c  les 
douleurs  fe  renouvellent  ,  quelquefois  dix  ou 
ou  quinze  minutes  après  ;  8c  cela  ,-fouvent  fans 
aucune  apparence  de  caufe~~ëxiftante.  Mais  il  y  a 
cependant  des  caufes  qui  méritent  d’être  confidérées  ;  -m-v 
car  tout  effort  qu’on  fait  pour  fe  mouvoir  ,  ou  ***".'% 

pour  changer  de  fituation ,  faction  même  des  - 

mufcles  néceffaires  pour  la  déglutition  8c  pour  la 
parole,  fuffifent  quelquefois  pour  renouveller  le  lu 

fpafme  de  toute  l’habitude  du  corps. 

MCCLXII.  Les  attaques  de  cette  maladie  font 
rarement  accompagnées  de  fièvre.  Quand  le 
fpafmê  eft  général  8c  violent,  le  pouls  eft  con-  * 

centré  ,  accéléré  &  irrégulier  :  la  refpiration  eft  de 
même.  Mais  durant  la  rémiffion  ,  le  pouls  &  la 
refpiration  reviennent  ordinairement  à  leur  état 
naturel.  La  chaleur  du  corps  n’eft  pas  ordinaire¬ 
ment  augmentée.  Souvent  la  face,  eft  pâle ,  8c 
couverte  d’une  fueur  froide;  &  celle-ci  devient 
quelquefois  univerfelle  ,  pendant  qùé  les  extré¬ 
mités  font  refroidies.  Quand  les  fpafmes  font 
fréquens  8c  violens  ,"le  pouls  eft  quelquefois  plus 
plein  8c  plus  fréquent  qu’à  l’ordinaire  :  la  face  eft 
rouge  ,  8c  une  fueur  chaude  fe  répand  fur  tout 
le  corps. 

MCCLXIII.  Quoique  la  fièvre  n’accompagne 
pas  conftamment  cette  maladie  ,  fur-tout  quand 
elle  vient  d’une  léfion  des  nerfs  ,  cependant  , 
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lorfqu’elle  provient,  du  froid ,  la  fièvre  quelquefois 
{jrrvienr  avec  des  fymptomes  inflammatoires.  On 
a  fouvent  tiré  du  fang.  dans  cette  maladie,  mais 
il  n’a  jamais  offert  de  croûte  inflammatoire  5  &  les 
observations  fembîènFTnüquer  que  le  fang  qu’on 
tire  eft  d’un  tiffu  plus  lâche,  &  qu’il  ne  fe  coa¬ 
gule  pas  à  la  manière  ordinaire, 

MCCLXIV.  Dans  cette  maladie  ,  la  tête  eft 
rarement  affectée  de  délire ,  ou  même  de  quelque 
confufion  dans  :  les  idées  jufqu’au  dernier  état , 
pendant  que  par  des  lëcoufles  répétées  de  l’affec¬ 
tion  la  plus  violente ,  toutes  les  autres  fondions 
du  fyftême  font  très-derangées» 

MCCLXV,  Il  n’eft  pas  moins  extraordinaire  que 
dans  cette  maladie,  les  fondions  naturelles  ne  foienc 
ni  immédiatement ,  ni  confidérablement  afteéfcées. 
Les  .vomififemens  paroiffent  quelquefois  de  bonne- 
heure  dans  ee.tte  maladie  \  mais  ordinairement , 
ils  font  de  peu  de  durée,  &  il  n’eft  pas  rare  de 
voir  .  l’appétit  durer  durant  tout  le  cours  de  la 
maladie.  La  nourriture  que  l’on  prend  eft  digérée 
avec  régularité.  Les  excrétions  font  quelquefois^ 
dérangées,  mais,  elles  ne  le  font  pas.  toujours, On 
éprouve  quelquefois  uneftuppreflion  d’urine  ;  quel-, 
quefois  on  la  rend  avec  difficulté  &  doüleur.  Le 
ventre  eft  çonftipé  5  mais  comme  nous  avons  à 
peine  des  obfervations  où  on  n’ait  employé  les 
préparations  d’opium  à  haute  dofe,  il  eft  incertain 
fj  la  conftipation  eft  l’effet  des  narcotiques  ou  de, 
h  maladie.  Dans  divers  cas  .de  cette  maladie  ,- 


Pratique^  15  3 

lî  a  paru  une  éruption  miliaire;'  mais  on  ne  peùt 
déterminer  s’il  faut  la  regarder  comme  un  fymp- 
tome  de  la  maladie,  ou  comme  l’effet  du  traite-* 
ment.  On  n’a  pas  non  plus  fixé  fi  cette  éruption 
étoit  d’un  bon  ou  d’un  mauvais  préfage ,  ou  fi 
elle  prodiiifoit  quelque  changement  dans  le  cours 
de  la;. maladie, 

MÇCLXVI.  Cette  maladie  a  en  général  une 
terminaifon  funefte  -,  &  il  y  a  lieu  de  préfumer 
que  c’eft  par  fa  nature;  mais  comme  nous  favons 
que  les  Médecins  n  ont  connu  que  depuis  peu 
’ >.  .'  le  traitement  qui  lui  convient,  &  que  depuis  qu’on 
vie  met  en  pratique ,  plufieurs  en  ont  été  guéris  , 
>  on  doit  conclurre  que  cette  maladie  n’eft  pas 
"  aufli  meurtrière  qu’on  l’avoit  imaginé. 

Il  faut  d’abord  remarquer  que  quand  elle 
naît  des  léfions  des  nerfs ,  elle  eft  ordinairement 
plus  violente  que  quand  elle  vient  de  Faction  du 
froid  j  que  quand  elle  attaque  fubitement  ,  & 
quelle  eft  promptement  parvenue  à  un  degré 
violent,  elle  eft  toujours  plus  dangereufe  que 
quand  elle  eft  lente  dans  fes  progrès.  Suivant  cela, 
cette  maladie  devient  fouvent  funefte  avant  le 
quatrième  jour;  &  quand  le  malade  a  paffé  cette 
période  ,  on  peut  fuppofer  qu’il  a  moins  à  craindre. 
En  généralJL_plus^ellg  fe  prolonge ,  moins  il  y  a 
jlejdanger  :  elle  m’en  eft  pas  cependant  exempte , 
même  plufieurs  jours  après,  le  quatrième.  Il  n’eft 
pas  rare  qu’ après  une  certaine  diminution  de  fa 
Violence,  elle  revienne  encore  avec  plus  de  force 
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&  de  danger.  Elle  ne  fe  termine  jamais  par  ce 
qu’on  appelle  une  folution  critique  >  mais  elle 
ce  (Te  par  degrés ,  &  ce  nëfF~qu’après  un  long 
efpace  de  tems  que  tous  les  fymptomes  difpa- 
roiiïent. 

MCCLXVII.  Par  l’hiftoire  de  la  maladie,  on 
voit  combien  peu  eft  fondée  la  diftin&ion  de 
tétanos^ M’opifthotonos  ,  de  trifmus  ,  regardés 
'comme  des  éfpèces  dittérentes  Ae  maladie ,  puif- 
qu’elles  naiflfent  toutes  de  la  même  caufe  ,  &  ç 
qu’elles  font  conftamment  jointes  dans  la  même  /yfr 
perfonne.  Je  ne  doute  pas  que  l’emproftotonos  faw 
ng_jûit-du-  même^genre  ;  &  comme  les  Anciens^^H^| 
en  font, fréquemment  mention  ,  je  ne  doute  pas  ■ 

qu’ils  ne  l’aient  obfervé j  mais,  de  nos  jours,  on  yW'_  L 
en  voit  peu  d’exemples.  Comme  je  n’en  ai  jamais 
vu ,  &  que  je  ne  trouve  point  d’obfervation  par¬ 
ticulière  où  on  le  décrive  comme  un  genre  de 
fpaftne  différent  des  autres ,  je  ne  puis  point  in¬ 
diquer  les  autres  circonftanees  qui  l’accompagnent , 

Bc  qui  peuvent  le  faire  diftinguer  des  autres  es¬ 
pèces  de  tenatos. 

MCCLXVIII.  La  maladie  prend  quelquefois 
une  forme  différente  de  celles  que  nous  avons  ex¬ 
po  fées.  Ç’eft  lorfque  les  fpafmes  n’attaquent  qu’un 
côté  du  corps  ,  &  - qu’ils  le  plient  fortementjen 
arc  de  ce  côté -là.  C’eft  ce  que  Sauvages  appelle 
tetanus  lateralis ,  &  d’autres  Ecrivains  pleurof- 
thonos.  Ce  cas  eft  rare  ;  &  dans  toutes  les  des¬ 
criptions  qu’on  en  a  données,  je  ne  trouve  aucune 
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circônftance  qui  doive  le  faire  regarder  comme 
une  variété  de  l’efpèce  que  j’ai  déjà  décrite  ,  8c 
qui  demande  qu’on  le  traite  en  particulier. 

MCCLXIX.  Je  ne  puis  guère  m’étendre  fur 
la  Pathologie  de  çette  maladie  ,  en  ce  que  la 
ftruéture  des  fibres  motrices ,  leur  état  dans  divers 
degrés  de  côntraûign"7~&  lur-tout  l’état  du  Jen- 
Jorium  j  en~tant  qu’il  détermine  diverfement  le 
cours  du  fluide  nerveux,  font  tous  des  objets 
très-imparfaitement ,  ou  ,  pour  mieux  dire ,  point 
du  tout  connus.  C’efl:  donc  une  tentative  vaine 
&  inutile  ,  que  d’établir  à  cet  égard  des  règles 
de  Pratique  fur  un  fondement  fçientifique.  Il  faut 
donc  s’ en  tenir  à  ce  que  l’analogie  a  appris  être 
utile,  &  à  ce  qui  a  été  confirmé  par  l’expé¬ 
rience. 

MCCLXX.  Quand  la  maladie  vient  de  la  iéfîon' 
d’un  nerf  dans  quelque  partie  du  corps  ,  le  premier 
paTà  faire'' vers  le  traitement ,  eft  d’employer  tous 
les  moyens  poffiblfes ,  pour  interrompre  toute  com- 
munication  de  cette  partie  avec  le  fenforium ,  foit 
en  coupant  le  nerf  dans  fon  cours ,  foit  en  dé- 
truflant,  jufqu’à  une  certaine  étendue  l’extréinité 
ou  la  partie  afiedteeT  '  '  ~ 

MCCLXXI.  Quand  on  peut  traiter  cette  maladie 
par  les  médicamens  ,  l’expérience  a  appris  que 
l’opium  a  été  fouvent  un  remède  efficace;  mais 
*  pour  le  rendre  tel ,  il  faut  le  donner  à  beaucoup 
plus  forte  dofe  qu’on  ne  l’emploie  dans  aucun 
autre  cas.  O11  peut  en  agir  ainfi  d’autant  plus 
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peu  de  durée;  &  cette  maladie  étant  fujette  à 
des  retours  ,  il  fera  nécedaire  de  répéter  les  dofqs 
d'opium  comme  auparavant ,  aufli-tôt  quon  s’ap- 
percevra  que  cefle  l'aétion  de  celles  qu'on  a 
données,  &  fur-tout  à  la  moindre  apparence  du 
retour  des  fpafmes.  Il  faut  continuer  cette  pratique 
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pendant  tout  le  tems  que  la  maladie  offre  une 
difpofition  à  fe  renouveller  -,  8c  c  eft  feulement 
après  que  la  maladie  a  fubfifté  quelque  tems  ,  8c 
après  des  rémifïions  confidérables  8c  long- tems 
continuées ,  que  les  dofes  d'opium  doivent  être 
diminuées ,  &  que  l’intervalle  du  tems  entre  chaque 
prife  doiF~etre  augmenté.-  ~ 

MCCLXXir.  L’adminiftration  de  l’opium  de 
cette  manière ,  a  eu  un  grand  fuccès  dans  beau¬ 
coup  de  cas  :8c  il  en  auroit  été  fans  doute  de 
même  dans  plufieuts  autres,  fi  l’opium  avoit  été 
donné  avec  „  moins,  d’épargne ,  foit  que  le  Mé¬ 
decin  en  ait  craint  l’effet,  foit  qu’on  ait  trouvé 
un  obftacle  dans  la  déglutition ,  qui  eft  fouvent 
interrompue  dans  cette  maladie.  Cette  circonf- 
tance  fait  voir  qu’il  faut  avoir  recours  à  ce  re¬ 
mède  immédiatement  au  début  de  la  maladie  , 
avantTque  la^déglunuonTIoit  difficile  ;  -ou  bien  ,  fi 
on  a  perdu  l’occafion  favorable ,  il  faut  le  donner 
en  clyftère ,  en  affez  grande  quantité  ,  ayant  foin 
de  la  répéter  autant  qu’il  eft  néceffaire  ;  ce  qu’on 
ne  paroît  pas  avoir  faitjufqu’ici. 

MCCLXXIII.  Il  y  a  lieu  de  penfer  que  dans 
cette  -maladie ,  les  inteftins  font  affeétés  du  fpafme 
qui  domine  dans  toutes  les  autres  parties  du 
corps,  8c  que  par  conféquent  la  conftipation  eft 
un  fymptome  de  la  maladie.  Elle  doit  être  aufli 
augmentée  par  l’opium  qu’on  donne  à  haute  dofe: 
de  quelque  caüfe  qu’elle  naiffe  ,  il  faut  l’empêcher . 
4’aggraver  la  maladie ,  8c  le  relâchement  du  canal 
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inteftinal  ne  peut  que  contribuer  à  faire  diminue* 
le  fpafme  des  autres  parties.  Cette  confidération 
indique  qu’il  faut  ufer  de  laxatifs  ,  autant  que  la 
déglutition  peut  le  permettre  ;  ou  bien ,  quand 
cêîIè^cFoffie  un  obftacle ,  il  faut  recourir  aux 
r.lyftéxfc.  Les  bons  effets  de  ces  deux  moyens 
LtC+rfp.  'font- prouvés  par  1’obfervation. 

(J  MCCLXXIV.  On  a  fuppofé  avec  quelque  vrai- 

femblance ,  que  la  manière  d’agir  de  l’opium  dans 
fs.  cette  maladie,  pourroit  être  aidée  par  quelque 
autre  puiflant  antifpafmodique.  Ceux  qui  femblent 
promettre  le  plus ,  font  le  musk  &  le  camphre  : 
’**  V  quelques  Médecins  ont  penfé  que  ce  dernier  étoit 

de  la  plus  grande  efficacité.  Mais  foit  qu’on  ne 
l’ait  point  donné  dans  fon  état  de  pureté  ,*  ou  en 
quantité  fuffifante ,  fes  bons  effets  ne  font  pas 
encore  clairement  démontrés.  Si  on  fe  conduit 
par  analogie  avec  la-  manière  d’agir  de  l’opium , 
le  musk  &  le  camphre  doivent  être  employés 
(_-  i  dans  cette  maladie  ,  à  beaucoup  plus  forte  dofe 

V  qu’on  ne  les  adminiftre  dans  d’autres  cas. 

MCCLXXV.  Le  bain  chaud  a  été  communé¬ 
ment  employé  comme  rëmede  dans  cette  maladie  3 
&  fouvent  avec  utilité  ;  mais  il  n’eft  point  venu 
^  à  ma  connoiffiance  qu’il  ait  produit  une  guérifon 

complette  par  fa  feule  aétion.  Soit  que  le  mou¬ 
vement  du.  corps  qui  eft  néceffiaire  pour  prendre 
le. bain  excite  les  fpafmes,  foit  qu’on  doive  l’at- 
,  .  tribuer  à  la  crainte  du  bain,  dont  quelques  per- 
.  fonnes  font  affeétées ,  il  eft  sur  que ,  dans  quelques 
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cas ,  le  bain  chaud  a  été  nuifible  &  même  mortel. 
On  a  recommandé  des  fomentations  fur  quelques 
parties  i  8c  je  crois  que  c’eft  avec  jufte  raifon.  Et 
je  ne  doute  pas  que  les  fomentations  des  pieds 
8c  des  jambes  qu’on  emploie  maintenant  dans  les 
fièvres ,  ne  foient  très-utiles  dans  cette  maladie 
en  les"  employant  avec  aflïduité ,  d’autant  plus 
qu’elles  demandent  à  peine  que  le  malade  fe 


MCCLXXVI.  Les  Anciens  faifoient  très-fouvent 
des  applications  on&ueufes  dans  cette  maladie  i 
8c  quelques  Médecins  modernes  les  ont  confidé- 
rées  comme  très-utiles.  Cependant  ,  elles  n’ont 
pas  paru  produire  de  grands  effets  j  &  n’étant 
qu’un  foible  moyen  auxiliaire  ,  accompagné  de 
quelques  inconvéniens ,  les  Médecins  Anglçis  en 
négligent  beaucoup  l’ufage. 

MCCLXXVII.  On  a  employé  auparavant  la 
faignée^  dans  cette  maladie  j  mais  on  a  obfervé 
quelle  etoit  nuifible ,  excepté  dans  un  petit  nombre 
de  cas ,  8c  dans  des  conftitutions  pléthoriques  oà 
la  fièvre  étoit  furvenue.  En  général  ,  l’état  du 
corps  humain  dans  les  climats  chauds  ,  n’eft  point 
favorable  à  la  faignée  :  fi  noustirons  même  quel- 
qu  indication  de  i’état  du  fang  que  l’on  tire  des 
veines,  il  femble  qu’on  doit  craindre  la  faignée 
dans  les  fymptomes  du  tétanos. 

MCCLXXVIII.  On  a  aufli  employé  les  véfiça-; 
foires  dans  cette  maladie  -,  mais  divers  Médecins 
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prétendent  qu’ils  font  conftamment  très-nuifibies; 
&  on  en  négligé  maintenant  l’ufage. 

MCCLXXIX.  Telles  font  les  méthodes  de 
traitement  qu’on  a  fuivies  jufqu’ici  ;  mais  divers 
Médecins  nous  ont  appris  qu’ils  avoient  employé 
en  Amérique  le  mercure  avec  de  grands  avan¬ 
tages.  On  rapporte  qu’il  doit  être  employé  dans 
les  premiers  terns  de  la  maladie  ;  qu’il  eft  plus 
convenable  de  le  donner  en  friftionsj  qu’il  doit 
être  adminiftré  à  forte  dofe,  enforte  que  le  corps 
en  fort  aufli-tôt  comme  pénétré  j  que  la  falivation 
en  foit  produite,  &  quelle  foit  continuée  jufqu’à 
ce  que  les  fymptomes  cèdent.  Je  n’ai  -  point 
N  appris  avec  certitude  h  cette  méthode  feule  eft  en 
général  fuftifante  pour  le  traitement  de  cette  ma¬ 
ladie,,  ou  s’il  faut  aider  faction  de  ce  remèdë 
par  l’ufage  de  l’opium,  ou  encore,  jufqu’à  quel 
point  l’adminiftration  de  cette  dernière  fubftance 
doit  être  portée. 

MCCLXXX.  On  m’a  appris  en  dernier  lieU 
que  le  tétanos,  dans  tous  fes  différens  degrés, 

.  avoir  été  guéri  ,  en  donnant  intérieurement  le 
PiJJeUutn  Barbadcnfe.  J’ai  cru  devoir  en  parler, 
quoique  je  ne  fâche'1  pas  exactement  à  quelle  dofe 
on  doit  donner  ce  médicament,  &  dans  quelles 
circonftances  de  la  maladie  il  eft  à  propos  de 
l’employer. 

MCCLXXXI.  Dans  la  première  édition  de  cet 
Ouvrage ,  je  n’ai  point  parlé  du  bain  froid  en 

expofant 
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Cxpofttnt  les -  divers  remèdes  du  tétanos ,  parce 
que,  quoique  j'en-  euffe  entendu  parler ,  je  ne 
favois  pas  qu’il  eût.  été  allez  fqdvent  employa 
pour  confirmer  mon  opinion  fur  fon  efficacité: 
jë'  ivérois  pas  non  pins  allez  inftruil.de  la  manière, 
ordinaire  de  l’admirtifteor;  'Mais  maintenant ,  fur 
lé 1  rapport  .de  plufieurs  Médecins  judicieux  qur 
Font  employé  fréquemment ,  je  puis  a  Curer  que 
c  eft  un  remède  qui  ,  datas  dés  épreuves  nombreufes 
qu-om  en  a  faites ,  eft  des  plus  avantageux  dans 
cette'  maladie ,  &  que  ,  pendant  que  l’ulage  dou¬ 
teux  dix  bain  chaud  Ta  fait  entièrement  oublier  , 
celui  du  bain  froid  r;eft-  ordinairement .  employé  ‘ 
dans  toute  l’Amérique.  .  -La  ;  manière  de  l’admi- 
/  hiftter  eft  quelquefois  de  le  prendre  à  la.  mer.j 
triais  le  plus  fou  vent  elle  confifte  à  jettet  l’eau 
Froide  d’un  bafiin  ou  d’un  baquet  fut  tout  le 
corps  du  malade.  Quand  cela  eft  fait  *  on  enve« 
loppe  le  malade  -dans  des  couvertures ,  en ,  le 
mettant  au  lit ,  Sc  on  lui  donne  . l’opium  4  forte 
dote.  Par  ce  moyén,  on  obtient  une  rémiffion 
confidérable  des  - fymptomes  ;  mais  .ils  reviennent 
ordinairement,  dans  peu  d’heures  ,  ,  &  on  répète 
comme  auparavant  le  bain  &  .les-defes  d’opium. 
Par  ces  répétitions  ,  les  intervalles  que  laiifent  les 
fyihptomes  deviennent  plus  longs-,  &  enfin  la 
maladie  eft  entièrement  guérie  v  quelquefois  même 
très-promptement.  Je  dois  rémarquer  que  ,  d’apres 
les  informations  que  j’ai  reçues,  le. bain  froid 
Tome  IL  L 
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les  lieux  élevés  de  l’Ecoffe;  mais  je  n’en  ai  point 
yü  d’exemple  dans  les  contrées  balles.  Ses  diverses 
caufes  ne  font  pas  bien  connues ,  &  les  conjectures 
qu’on  a  formées  fur  ce  point,  ne  me  paroiffent 
point  fatisfaifantes.  Cettè  maladie  eft  prefque 
toujours  funefte  dans  l’efpace  de  peu  de  jours. 
Les  femmes  en  font  û  perfuadées ,  quelles  ne 
demandent  prefque  jamais  le  fecours  de  l’art  de 
guérir  dans  ce  cas-là.  C’eft  ce  qui  fait  que  nous 
fommes  peu  inftrüits  de  l’hiftoire  de  cette  maladie,, 
ainfi  que  fur  l’effet  des  remèdes  convenables. 
Cependant  l’analogie  nous-  porte  à  fuppofer  qu’on 
pourroit  employer  les  remèdes  qui  ont  réuffi  dans 
d’autres  cas  du  tétanos* 
en  a  faits .  femblent 
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De  l’Epilepfie. 

MCCLXXXII.  J’Ai  expliqué  déjà  (  MCCLVI), 
dans  quel  fens  j’emploie  le  terme  de  convulfion. 

Les  convulfions  qui  attaquent  le  corps  humain 
n’ont  pas  toutes  le  même  cara&ère  ;  mais  je  ne 
^  confidère  ici  que  la  forme  principale  &  la  plus 

y  ordinaire  fous  laquelle  elles  fe  montrent,  comme 
^—4^{ /!  /  dans  l’épilepfie.  On  peut  dire  que  cette  maladie 

confifte  dans  des  convulfions  de  la  plus  grande 
\  partie  des  mufcles  du  mouvement  volontaire ,  ac- 
/  conipagnées  de  la  perte  du  fentiment ,  &  fini  liant 
/  par  iuï  état  d’infenfibilité  &  une  apparence  de 
p^fomrrreil. 

^  MCCLXXXIII.  Cette  forme  eft  |énérale  ,  &  les 
principales  cir'conftances  de  la  maladie  font  toujours 
les  mêmes  dans  toutes,  les  perfonnes.  Elle  vient  par 
accès  ,  &  les  perfonnes  en  font  attaquées  lors 
même  quelles  jôùilfent  dune  fanté  parfaite  en 
apparence,  Sc  ces  accès  après  avoir  duré  quelque 
tems  difparoilTent ,  &  le  malade  revient  à  fon  état 
ordinaire  de  fanté..  Ces  attaques  font  quelquefois 
précédées  de  certains  fÿmptomes  qui  peuvent  en 
<Ç  faire  connoître  l’approche  aux  petfonnewpji  en 
’  )  '  ont  déjà  éprouvé  comme  nous  le~fèronTvoir 

dans  la  fuite  5  mais  ces  préludes  ne  ’fe  font  pû 
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fentir  long-tems  avant  l’invaGon  ,  qui  quelquefois 
vient  fubitement  ,  fans  que  rien  ait  paru  l’an¬ 
noncer. 

La  perfonne  qui  en  eft  attaquée:,  perd  fubite¬ 
ment  tout  fentiment  &  la  faculté  de  fe  mouvoir; 
de  forte  que  G  elle  eft  debout ,  elle  tombe  immé¬ 
diatement  ,  ou  bien  elle  eft  renverfée  à  terre  avec 
des  convulGons.  Dans  cette  Gtuation  ,  elle  s’agite 
avec  des  contorûons  violentes  des  membres  &  du 
tronc  en  divers  fens.  Ordinairement  les  membres 
d’un  côté  du  corps  font  plus  violemment  agités 
que  ceux  de  l’autre.  Dans  tous  ces  cas ,  les  mtifcles 
delà  face  &  des  yeux  font  beaucoup  affectés , 
qui  produit  de  fortes  diftorûons  &  des  grimaces. 

La  langue  fait  fouvent  faillie  hors  de  la  bouche  ; 
ce  qui  l’expofe  à  être  grièvement  bleffée  par  faction 
des  mufcîes  de  la  mâchoire-  inférieure  qui  font 
effort  pour  fermer  la  bouche.  'y. 

Pendant  que  les,  convulGons  continuent ,  il  fort 
ordinairement  de  la  bouche  une  bave  écümeufe  ; 
ces  convulGons  ont  quelques  momens  de  relâche 
mais  elles  fe  renouvellent  fubitement  avec  la  t plus- 
grande  violence.  En  général  ,  après  quelque  tems- 
les  convulGons  ceffenr  entièrement ,  &  la  perfonne 
refte  quelque  tems  fans  mouvement  ,  mais  dans- 
un  état  d’infenfibilité  abfoiue  ,  &  avec  les  appa-  /  / 

renees  d’un  profond  fommeiL  Après  cet  état  de- 
ftupeur ,  le  fentiment  &  là  faculté  de  fe  raoavoàe 
reviennent  quelquefois '  fubitement  ;  mais  le  plus; 
fouvent  par  degrés,,  fans  qu’on  conferve  le  fouvenk 
L  > 
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de  ce  qui  s’eft  paffé  durant  l’accès.  Pendant  les 
êonvulfions,  lejjouls  &la  refpiration  font  précipités 
8c  irréguliers  ;  mais  après  que  les  convulfions  ont 
cefle ,  ils  reviennent  à  leur  régularité  ordinaire ,  8c 
comme  dans  l’état  de  fanté. 

Telle  eft  la  formé  générale  de  la  maladie  -,  elle 
offre  des  variétés  fuivant  les  individus ,  quelquefois 
aufli  dans  la  même  perfonne  ,  foit  pour  la  vio¬ 
lence  plus  ou  moins  grande  ,  foit  pour  la  durée 
des  fymptomes. 

■  >  MCCLXXXIV.  A Tégard delà  caufe  prochaine, 

Uh^Jrfrot-t- on  peuc  <jire  qU’elle  eft  une  affedion  de  l’énergie 
du  cerveau  ,  qui  étant  ordinairement  dirigée  par  la 
la  volonté ,  en  eft  ici  indépendante,  8c  n’eft  foumife 
qu’à  des  caufes  contre-nature.  Mais  je  ne  faurois 
aller  plus  loin  ;  car  je  ne  connois  point  les  con¬ 
ditions  phyfiques  du  cerveau,  dans  les  détermina¬ 
tions  ordinaires  de  la  volonté  j  8c  par  conféquent 
-l’ignore  auffi  l’état  contre  -  nature  ~da  cerveau  dans 
les  affedions  épileptiques.  Je  ne  tenterai  donc  point 
de  tirer  les  indications  du  traitement  de  la  con- 
noiiïance  de  la  caufe  prochaine  ,  mais  de  la  re¬ 
cherche  exade  des  caules  éloignées  qui  peuvent 
exciter  par  elles-mêmes  ,  ou  être  une  caufe  occa’* 
fîonnelle  de  la  maladie  ;  8c  je  crois  qu’on  peut  tirer 
de-là  des  indudions  très-utiles  pour  le  traitement  : 
il  eft  donc  de  mon  devoir  d’entrer  dans  l’énumé¬ 
ration  de  ces  caufes. 

MCCLXXXV.  Les  caufes  éloignées  de  i’épilepfie 
peuvent  être  diftinguées,  en  occafionnelles  8c  en 

y< 
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prédifpofantes.  Il  y  a  j  à  la  vérité ,  certaines  caufes 
éloignées  qui  agiflent  indépendamment  de  toute 
prédifpofition  ;  mais  comme  il  eft  difficile  de  les! 
diftinguer ,  je  confidérerai  les  unes  &  les  autres 
fous  le  titre  général  de  caufes  occafionnelles  ou 
prédifpofantes. 

MCCLXXXVI.  Les  caufes  occafionnelles 
peuvent,  je  crois  ,  être  rapportées  à  deux  points 
généraux.  Le  premier  comprend  celles  qui  femblent 
agir  en  ftimulant  directement ,  &  en  excitant  l’éner¬ 
gie  du  cerveau.  Le  fécond  renferme  celles  qui 
femblent  agir  en  Lafloibliflant.  Pour  abréger ,  &  fans 
prétendre  expliquer  la  manière  dont  ces  caufes 
agiflent ,  je  me  fèrvirai  des  termes'  &  excitation  ÔC 
à’affaijjement  ,  comme  exprimant  une  vérité  qui 
rélulte  des  faits  obfervés  ;  &  quoiqu’il  foit  difficile 
de  fixer  fi  quelques-unes  de  ces  caufes  agiflent  plutôt 
d’une  manière  que  de  l’autre ,  cela  ne  doit  point 
nous  arrêter  pour  les  autres  ,  par  tout  où  nous 
pourrons  fixer  clairement  leur  influence  particulière, 
&  en  tirer  des  principes  de  pratique. 

MCCLXXXVII.  Parmi  les  caufes  occafionnelles 
qui  agiflent  en  excitant  ,  il  y  en  a  qui  portent  une 
impreffion  dire&e  &  immédiate  fur  le  cerveau 
même  y  d’autres  en  agiflant  fur  d’autres  parties  du 
corps ,  tranfmettent  par  leur  ttioyen  leur  impreffion 
au  cerveau. 

MCCLXXXVni.  Les  caufes  d’une  excitation  \ 
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immédiate  du  cerveau  font  de  quatre  fortes. 
i°.  Les  ftimulans  méchaniques.  20.  Les  ftimulans 
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chyraiques.  30.  Les  ftimulans  moraux  ,  &  enfin 
4°.  le  Jlimulus  particulier  d’une  trop  grande  diften- 
fton  des  vaiffeaux. 

MCCLXXXIX.  Les  ftimulans  méchaniques 
peuvent  être  des  inftrumëns  propres  à  bleffer  ,  qu! 
pénètrent  dans  le.  crâne,*  ou  qui  entrent  dans  la 
fubftance  du  cerveau  ,  ou  des  efquilles  du  crâne 
fracturé.,  ou  des  cxcroiftances  dures  &  pointues 
qui  naiüent  de  la  furface  interne  du  crâne  ,  ou 
qui  font  formées  dans  les  membranes  du  cerveau. 

M  C  C  X  C.  Les  ftimulants  chymiqueg 
(  MCCLXXXVIIX  )  ,  peuvent  être  des  fluides  ~qui 
par  diverfes  ca.ufes.  font,  épanchés  dans  certaines 
parties  du  cerveau  ,  &  deviennent  âcres  par  la 
ftagnation  ,  ou  d’une  autre  manière. 

MCCXCï.  Les  :  irritations  morales  qui  agiffent  en 
excitant.,  font  toutes  les  paflions.  violentes  d’un  genre 
actif,  comme  la  joie  ou.  la  qqlère.  La  première  a 
manifeftemcnt  une  qualité  excitante  en  agifïant  for¬ 
tement  immédiatement  fur  l’énergie  du  cerveau, 
La  fécondé  agit  auflî  évidemment  de  la  même 
manière.  Mais  il  faut  remarquer  que  ce  n’eft  pas 
feulement,  ginfl  que  la  colère  produit  pes  effets  j 
çat  elje  fait  une  forte  jmpreflion  fur  le  fyftême 
fanguin  ,  &  elle  peut  devenir  un  ftimulus  de.  trop 
grande  diftenfion ,  en  ce  que  durant,  un  accès,  de 
colère  ,1e  fang  efc  pouffé  dans  les  vaiffeaux  .de  ïa 
tête  avec. violence  &  en  plus  grande  quantité,  . 

MGCXÇIL  A  f  article  dçs  irritations  mprales ,  il 
faut  rapporter  l’afpeét  des  perfonnes  qui  éprouvent 
i 
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un  accès  d’épilepffeyce  qui  en  a  quelquefois  produit 
un  pareil  dans  le  fpeclateur.  On  peut  demander  à 
la  vérité  h  cet  effet  doit  être  attribué  à  l’horreuc 
produite  par  les  agitations ,  en  apparence  doulcu- 
reufes  des  membres,  8c  aux  grimaces  effrayantes  des 
épileptiques ,  ou  bien,  ficc  n’eff  qu’un  effet  de  îa 
force  de  l’imitation  l  11  eff  poffible  que  l’horreur 
produife  quelquefois  cet  effet  y  mais  certainement 
une  grande  partie  en  doit  être  attribuée  au  pen-? 
chant  naturel  à  l’imitation  qui  .en  tout  teins  eff 
û  pujffant  pourThomme  ,  et  qui- opère  dans 
d’autres-  cas-  des  -  a&ffipns  convulfives  que  ne  IsnrJ&hpt* 
pourro.it  produire  aucun  fpeétacle  -d’horreur.  , 

MCCXCIÏ1.  A  l’arricie  des  irritations  mentales  , 
je  dois  rapporter  1  epilcp/ie  fei nte  qui  eff  fi  connue  i 
mais  je  ne  doute  pas  que  par  la  fuite  fa  répétition 
ne  puifie  produire  une  épiiepfie  réelle.  L’hiff pire 
du.  Quiétifme  &  des  Exorcifmes  me.  fait  pencher 
vers  cette  opinion ,  qui  reçoit  dne  nouvelle  preuve 
de  ce  que  nous  cpnnoiCpns  du  pouvoir  de  l’ima¬ 
gination^  fur  le  retour  des  accès  d’épilepfie  8c 
d’hyjlérie. 

MÇGXÇIV.  Je  paffe  maintenant  aux  irritations: 
qui  agiffent  immédiatement  fur  le  cerveau  ,  &  que 
j  imagine  être  une  trop  grande  diftenfion  des  vaif- 
feaux  fanguins  de  cet  organe.  Ce  qui  le  rend  vrai- 
femblable  ,  c'eft  qu’à  la  diffecHoii  des  perfonnes 
mortes  d’épilepfîe ,  oh  a  découvert  ordinairement 
des  marques  d’une  congeffion  précédente  dans  les 
vaiffeaux  fanguins  du  cerveau.  On.  répliquera  peut- 
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être  que  c’eft  l’effet  de  l’accès  qui,  a  donne  la  mort; 
mais  ce  qui  rend  probable  que  la  congeftion  avoir 
précédé  ,  c’eft  que  lepilepfie  eft  Couvent  accom- 
pagnée  de  maux  de  tête  ,  de  la  manie  ,  de  la 
paralyfie  &  de  l’apoplexie  ;  maladies  qui  dépendent 
d’une  congeftion  dans  les  vaifleaux  du  cerveau. 
En  outre  ,  on  a  foqvent  trouvé  dans  le  cerveau 
de  perfonnes  mortes  d’épilepfie,  des  tumeurs  & 
des  épanchemens ,  qui ,  quoiqu  incapables  de  pro¬ 
duire  les  maladies  qui  dépendent  de  la  compreffion 
d’une  portion  confidérable  du  cerveau  ,  peuvent 
cependant  comprimer  allez  de  vaifleaux  pour  pro¬ 
duire  dans  les  autres  une  plus  grande  turgef- 
cenpe  qu’à  l’ordinaire ,  ou  l’impulfion  du  fang  dans 
les  vaifleaux  du  cerveau  }  plus  propre  à  occafionner 
une  plus  forte  diftenfion. 

MCCXCV.  Ces  confédérations  femblent  fortifier 
la  conjecture  que  nous  avons  formée  ,  mais  on 
peut  encore  alléguer  en  preuve  3  que  l’état  plétho¬ 
rique  eft  favorable  à  l’épilepfie 3  &  que  toute  tur- 
gefcence  accidentelle  de  vaifleaux  du  cerveau ,  par  un 
accès  de  colère 3  par  la  chaleur  du  foleil  ou  d’un 
appartement 3  par  un  exercice  violent  ,  un  excès 
de  crapule  3  ou  l’ivrefle ,  peut  devenir  immédiate¬ 
ment  la  caufe  d’un  accès  d’épilepfte. 

MCCXCVI.On  peut  même  confirmer  cette  doc¬ 
trine  par  un  raifonnement  de  théorie.  J’ai  prouvé 
ci-devant  qu’un  certain  degré  de  plénitude  3  &  de 
tenfion  des  vaifleaux  du  cerveau  eft  nécelfaire  pour 
fcmtehir  fon  énergie  ordinaire^&  confiante,  dans 
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la  diftribution  de  l’influence  nerveufe.  D’où  il 
paroît  s’enfuivre  qu’une  trop  forte  diftenfion  de 
ces  mêmes  vaiffeaux  peut  être  la  caufe  d’une  exci¬ 
tation  violente. 

MCCXCV1I,  J’ai  fait  l’énumération  des  diverfes 
caufes  éloignées  ou  oceafionnelles  de  l’épilepfie , 
qui  agiflent  en  excitant  immédiatement  le  cerveau 
lui-même.  Parmi  les  caufes  qui  augmentent  l’énergie 
du  cerveau  médiatement ,  c’eft-à-dire ,  en  agiflant 
fur  d’autres  parties  du  corps  ,  on  doit  compter  les 
impreffions  qui  produifent  un  extrême  degré  de 
plaifir  ou  de  douleur.  t 

Les  impreffions  qui  ne  produifent  ni  l’un  ni 
l’autre  de  ces  effets  ne  peuvent  guère  caufer  l’épi- 
lepfie ,  à  moins  que  de  telles  impreffions  ne  foient 
portées  au  degré  le  plus  violent ,  &  alors  leur  ma¬ 
nière  d’agir  peut  être  confidérée  comme  une  modi¬ 
fication  de  la  douleur.  Il  faut  cependant  remarquer 
que  toutes  les  impreffions  fortes  0  &  qui  font 
foudaines  &  imprévues  ,  produifent  fouvent  des 
attaques  d’épilepfie. 

MCCXCVIII.  Certaines  impreffions  faites  fur 
différentes  parties  du  corps ,  opèrent  fouvent  fans 
produire  aucune  fenfation  3  en  forte  qu’on  ne  fçait 
à  quelle  claffe  les  rapporter  *  mais  il  eft  probable 
quelles  agiflent  en  excitant  le  cerveau ,  &  qu’elles 
rentrent  dans  le  dénombrement  que  nous  avons 
déjà  fait.  De  cette  forte  font  :  la  dentition  des 
enfans ,  les  vers ,  l’acidité  ou  une  autre  acrimonie 
dans  le  canal  alimentaire  3  des  calculs  dans  les  reins  j 
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|  des  matières  âcres  dans  des  a  bfcès  ou  des  ulcères* 

«ne  acrimonie  répandue  dans  la  maife  du  fang  » 
comme  dans  lé  cas  de  quelques  affedions  conta- 
gieufes.  ~  ~  •' 

l^CCXCIX.  On  comprend  Fans  peine  comment 
des  ftimukns  direds  d’une  certaine  force  peuvent 
exciter  l’adion  du  cerveau  >t  8c  occaftonner  l’épi- 
i  .  lepfîe  ;  mais  on  a  peu  connu  jufqu’ici  certaines 

caafes  qui  affoibliflènt  évidemment  l’énergie  du 
cerveau  ,  ou  qui  ?  fuivant  l’expreffion  que  j’ai 

:p€ïxlân£ 
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9  adoptée ,  agirent  par  affaiffement ..  Mais  < 

elles  excitent  indirèdement  Fadkm  du  cerveau  * 
de  manière  à  produire  lepiiepfie  >  &  c’eft  en 


ï 


venu  de  ce  qu’on  appelle  vis  medkatrix  Nattera  3 
expreffion  bien  -fondée.  Mais  :  comme  je  n’admets  . 
point  la  dodtine  de/  Stalh  fur  l’influence  de  Famé  * 
je  me  fers  de  ce  terme  ;  comme  exprimant  un 
fait*  &  je  n’ai  point  en  vue  de  l’employer  pour 
fendre  raifon  de  la  manière  dont  k  eaufe  de  cet 
affairement  produit  tnéchaniquement  fes  effets.  Je 
prétends  cependant  qu’il  y  a  certaines  caufes  de 
collapfus  qui  deviennent  en  effet  des,  ftimukns  3  8c 
qui  produifent  àinfi  l’épilepfie. 

MC'CC.  Je  conclus  qu’il  y  a  de  ces  ftimukns 
indireds  ,  en  ce  que  diverfes  caufes  d’épilepflé 
font  de  nature  à  produire  fouvent  k  fyneope ,  qu’on 
fuppofe  toujours  dépendre  de  quelques  principes 
qui  affaibli  (fent  l’énergie  du  cerveau  (MÇLXXVI  ): 
il  eft  difficile  d’expliquer  pourquoi  les  mêmes 
caufes  produifent  quelquefois  la  Fyncop'e  & 
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d’autrefois  la  réaction  qui  paroît  dans  répilepfie» 
Mais ,  à  mon  avis ,  cela  ne  me  doit  point  èrn- 
%  pêcher  de  fuppofer  que  ces  caufes  agilïênt  par 
affaifi'ement.  Des  exemples  particuliers  que  je  vais 
rapporter  ,  feront  voir  qu’il  exifte  de  pareilles 
caufes  d’épilepfte.  -  - 

MCCGI7  La  première  caufe  que  je  fuppofe 
être  de  cette  efpèce ,  eft  une  hémorrhagie  ,  fok 
fpontanée ,  fort  par*  d’autres  moyens.  Il  eft  bien 
connu  que  la  même  hémorrhagie  qui  produit'  la 
fyncope ,  produit /âuffi  fou  vent  l’épilepfie  -,  &c  ksi 
ofefer varions  ont  démontré  que  les  hémorrhagies 
qui  font  portées  au  point-dé  devenir  mortelles,' 
le  font  rarement  fans  produire  d’abord  l’épi- 
lepfie. 

MGCCIL  Ùne  autre  caufe  que.  je  fuppofe  agir 
par  'affablement ,  ôc  qui  par  conféquent  produit 
quelquefois  la  fyncope  ,  &  d’autrefois  I’epilephe, 
eft  la  terreur,  c’eft-à-dire ,  la-  crainte  de  quelque 
grand  mal ,  qui  arrive  fàiis  êtfce  prévu.  Gomme 
elle  produit  en  même  rems  une  émotion  foudaine 
ôc  confxdérable  (  MGLXXX  )  ,  elle  produit  plus 
Couvent  l’épilepfte  que  la  fyncope. 

MC  CCI  II.  Une  troisième  caufe  qui  produit 
1  epilepiie  par  affablement ,  eft  l’horreirr ,  c’è-ft-à- 
dire  ,  une  averfion  forte  qui  naît  foudainemdnt 
d’une  fenfation  très-  défagcéâbk  ÿ  ÔC  foüvettf  aiifli 
d’une  fympathie  ,  avec -la  douleur  &  le  dangtè 
d’une  autre  perfonne.  Comme  l’horreur  eft  fou  vent 
la  caufe.  de  la  fyncope,  on  ne  peut  fe  méprendre 


174  Médecine 

fur  la  manière  dont  elle  produit  l’épilepfîe  ;  &  on 
peut  en  donner  la  raifon  Suivante.  Comme  le  défir 
excite  l’a&ivité  ,  l’averfion ,  au  contraire  ,  la  ref.  i 
treint,  c’eft-à-dire,  quelle  affaiblit  l’énergie  du 
cerveau  i  &  par  conféquent ,  des  degrés  d’avèrfion 
plus  forts  peuvent  produire  la  fyncope  ou  répi- 
lepfie. 

MCCCIV.  Un  quatrième  ordre  de  caufes  de 
répilepfie  que  je  fuppofe  auffi  agir  par  affaire¬ 
ment,  comprend '  certaines  odeurs  qui  caufent  ou 
la  fyncope  ou  répilepfie  :  &  à  l’égard  de  la  pre¬ 
mière  ,  j’ài  déjà  donné  les  raifûns  qui  me  font 
fuppofer  que  les  odeurs  agiflènt  plutôt  par  leur 
qualité  dâagreable  que  par  leur  propriété  d’affoi* 
blir  (MCLXXXII).  Ces  raifons  peuvent  trouver 
ici  leur  application  ;  &  peut-être  auffi  que  tout 
ce  que  produifent  les  odeurs ,  doit  être  confidérd 
comme-  l’effet  de  l’horreur  ,  &  par-là  ,  appartenir 
à  l’article  précédent.  % 

MCCCV.  Un  cinquième  ordre  de  caufes  qui 
produifent  l’épilepfie  par  collapfus  3  eft  l’adion 
de  plufieurs  fubftances  ,  confédérées  ,  au  moins 
pour  la  plupart ,  comme  des  poifons.  Avant  que 
de  donner  la  mort  ,  elles  produifent  ordinaire¬ 
ment  l’épilepfie.  Cet  effet ,  à  la  vérité  ,  peut ,  dans 
certains  cas  ,  être  rapporté  à  l’adion  inflamma¬ 
toire  qu’ils  exercent  quelquefois  dans  l’eftomac  ou 
dans  d’autres  parties  du  canal  des  inteftins;  mais 
comme  une  grande  partie  offre  aùfli  fur  -  tout 
une  qualité  narcotiquej&LSélétère ,  il  eft  probable 
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que  e’eft  par-là  qu’ils  produifent  l’épilepfie  ;  &  ils 
doivent  être  rapportés  à  la  clafle  des  caufes  dont 
nous  parlons. 

MCCCVI.  Paflons  maintenant  à  l’efpèce  d’épi— 
lepfle  caradérifée  par  ce  qu’on  nomme  aura. 
epilepûca.  ■  C’eft  une  fenfation  de  quelque  chofe 
qui  fe  meut  dans  quelque  partie  des  membres  ou 
du  tronc  du  corps  ,  &  qui  de-là  fe  porte  à  la 
tête j  &  quand  elle  y  eft  arrivée,  la*perfonne  eft 
immédiatement  privée  du  fentiment,  &  éprouve 
une  attaque  d’épilepfie.  Les  perfonnes  qui  en  ont 
fait  l’expérience ,  la  comparent  à  une  vapeur  froide ,  ' 
quelquefois  à  un  fluide  qui  coule  ,  d’autrefois  à 
la  marché  d’un  petit  infede  qui  fe  traîne  vers  la 
tête  :  très  -  Couvent  elles  ne  peuvent  pas  donner 
une  idée  diftinde  de  leur  fenfation  ,  autrement 
qu’en  la  repréfentant ,  comme  quelque  chofe  de 
mobile.  On  a  fuppofé  que  certe  fenfation  naît  de 
quelque  affedion  de  l’extrémité ,  ou  d’une  autre 
partie  du  nerf  mis  en  adion  par  quelque  matière 
irritante  ,  &  que  cette  fenfation  fuit  par  confé- 
quent  le  cours  de  ce  nerf;  mais  je  n’ai  jamais 
obfervé  quelle  fuivît  diftindement  le  trajet  d’aucun 
nerf  ;  &  en  général ,  elle  fembîcT  pafler  lé~long 
des  tégumens.  On  a  trouvé  dans  quelques  cas 
quelle  vient  de  quelque  chofe  qui  prefle  ou  qui 
irrite  un  nerf  particulier ,  quelquefois  à  la  fuite 
d’une  contufion  ou  d’une  “Blêflure.  Mais  cëT 
exemples  font  plus  rares  ;  &  l’effet  plus  ordinaire 
des  contufions  &  des  bleflures,  eft  le  tétanos  qui 
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n’efl:  point  accompagné  de  la  cir  confiance  de  ce 
qu’on  appelle  aura  ;  &  d’un  autre  côté  ,  cette 
aura  qui  produit  l’épilçpfie ,  vient  fouvent  d’une 
partie  qui  n’a  jamais  éprouvé  de  blelTure  ni  de 
contufîon ,  &  qui  ne  paroît  point  affectée  d’au- 
t  eune  matière  irritante.  — . 

Il  eil  naturel  d’imaginer  que  cette  aura  epilep - 
tica  eft  ledet  .de  quelque  (iimulus  direéb  qui 
agit  dans  la  ^partie,  &  de  là  ,  par  communica¬ 
tion  ,  au  cerveau.  Il  faudrait.  donc  la  rapporter  à 
la  claife  des  caufes  qui  excitent  l’énergie  de  cet 
organe  ;  mais  la  différence  remarquable  quota 
obferve  dans  des  caufes  femblables  en  apparence  , 
&:  qui  produifent  le  tétanos  ,  lailTe  quelque' doute 
fur  cet  objet.  . 

MCCCVII.  Ayant  expofé  les  caufes  oçcafion- 
nelles  de.  l’épilepfie  ,  je  palTe  maintenant  aux  caufes 
prédifpofantes.  Comme  plusieurs  des  caufes  rap¬ 
portées  ci  deffus  ,  agifîent  fur  certaines  per  Tonnes 
&  point  du  tout  fur  d’autres ,  on  peut  fuppofer 
dans  ces  perfonnes  une  prédifpofîtion  à  cette 
maladie.  Mais  il  n’eft  pas.aifé  de  déterminer  en. 
quoi  confifte  cette  prédifpofîtion. 

'  MCCCVIII.  Comme  plufieurs.  des  caufes  occa- . 
(tonnelles  font  des  impreflions  foibles  ,  &  ne  ' 
produifent  que  peu  ou  point  d’effet  fur  la  plupart 
des  perfonnes ,  je  conclus  que  celles  qui  en  font 
aiîeétées  font  plus  mobiles  que  les  autres,  &  que 
par  confisquent ,  une  certaine  mobilité  de  confn- 
uition  eft  une  des  caufes  prédifpofantes.  Mais  -il 

cil 
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eft  à  propos  de  montrer  que  cet  état  du  corps 
eft  plus  marqué  dans  certaines  perfonnes  que  dans 
d’autres. 

MCCCIX.  Cette  mobilité  paroît*  plus  clairement 
dans;  l’état  de  l’ame  Ci  une  perfonne  fe  livré 
aifément  à  l’efpérance  *  ou  fe  laiffe  accabler  par^ 
la  crainte,  &  quelle  paffe  aifément  &  prompte- ( 
;  fi  elle  a  du  penchant, 
que  fa  colère  foit^  facile 
à  provoquer,&  quelle  foit  timide  5  fi  de  légères 
impreffions  excitent  en  elle  des  émotions  fortes  , 
mais  paffagères,  c’eft  le  car'aétère  de  l’enfant  ; 
Qui  colligk  ac  ponit  irâm  temerè  <§■  mutatur  jri 
horas  ;  ou  de  la  femme  :  V arium  &  mutabïlc 
fœmina.  Et  en  effet ,  dans  les  femmes  &  les  enfans , 
on  reconnoît  fans  peine  cette  mobilité  de  l’ame  5 
mais  elle  eft  néceffairement  unie  avec  un  état 
analogue  du  cerveau,  e  eft- à- dire,  avec  une  mo¬ 
bilité  pour  toute  imprelfion ,  ou  une  difpofitiôn 
à  recevoir  des  alternatives  d’excitation  ou  d’af- 
degré  confidé- 

MCCCX.  Certaines  perfonnes  ont  par  confé- 
quent  une  mobilité  de  conftitution  qui  tient  à 
rétatprimitif  de  leurs  libres  ,  &  qui  eft  plus  facile 
à  ébranler  à  une  certaine  période  de  la  vie  que 
dans  d’autres  ;  mais  quelquefois  elle  eft  aufli  pro¬ 
duite  par  des  circonftances  particulières  de  la  vie , 
ou  du  moins  elle  en  reçoit  des  modifications 
^particulières.  ' 
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faiffement ,  l’un  &  l’autre  à  un 
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ment  d’un  état  à  T  autre 
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MCCCXI.  Cette  mobilité  confifte  dans  un  plus 
grand  degré  de  fenfibilité  ou  d’irritabilité.  Les 
Médecins  regardent ,  à  la  vérité ,  ces  deux  con¬ 
ditions  comme,  fi  néceffairement  unies ,  quelles 
produifent  Tune  &  1  autre  la  même  conftitution  > 
mais  je  pente  qu  elles  font  différentes ,  &  que  la- 
mobilité  peut  dépendre  quelquefois  de  l’une  8c 
.  quelquefois  de  l’autre.  Si  par  la  répétition ,  une 
adion  devient  plus  facile  à  exciter ,  8c  qu’elle  le 
foit  plus  fortement ,  je  confidère  ce  cas  comme 
un  accroiilemcnt  ^irritabilité  feule.  Je  ne  pouffe 
pas  ici  cette  difcuffion  plus  loin ,  parce  qu’il  s’agit 
d’expliquer  feulement  pourquoi  l’épilepfie  8c  les 
convulfions  de  toute  efpèce  ,  par  leur  répétition  , 
deviennent  pl.us  faciles  à  exciter,  8c  finiflfent  par 
•être  habituelles,  ce  qui  les  rend  d’une  guérifon 
plus  difficile. 

MCCCXII.  De  quelque  manière  qu’on  applique 
la  diftindion  de  la  fenfibilité  8c  de  l’irritabilité  , 
il  par  oit  que  la  mobilité,  qui  eft  une  caufe  pré- 
difpofante  de  Tépilepfie,  dépend  plus  particulié¬ 
rement  de  la  foiblefie  .  ou  d’un  état  pléthorique 
du  corps. 

MCCCXIII.  Une  circonftance  fait  voir  com¬ 
bien  difpofe  à  cette  maladie  l’état  de  débilite, 
peut-être  en  produifant  la  fenfibilité  ; -c’efi:  que  les 
enfans  ,  les  femmes  ,  &  d’autres  .  perfonnes  d’une 
çonftirution  foible ,  font  les  plus  fuiets  à  l’épi- 
Jejajîe.  ~  ~~~  ~  ~~  i  ” 

'  MCCCXIY.  Les  effets  d’un  état  pléthorique^ 
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tomme  caufe  prédifpofante  ,  paroiflent ,  en  cg 
que  les  perfonnes  pléthoriques  font  fort  fujettes 
à  l’épilepfie  3  en  ce  quelle  eft  excitée  ordinairement , 
'comme- je  lai  déjà  dit ,  par  les  caufes  d’une  tur- 
gefcence  du  fan  g  ,  &  qu’on  la  guérit  (bavent  en 
diminuant  l’état  pléthorique.  3 

Nous  pouvons  encore  ajouter  d’autres  confi- 
dérations  :  i°.  Un  état  pléthorique  produit  eq 
partie  un  relâchement  des  folides  >  &  par  con¬ 
fisquent  la  débilité  des  fibres  motrices.  2°.  Dan^ 
un  pareil  état  .,  le  ton  des  fibres  motrices  dépend 
plus  de  leur  tenfion  que  de  leur  propriété  ifîhéy 
rente  ;  &  comme  cette  tenfion  dépend  de  ,1a 
quantité  . &  du  cours  .des  fluides,  dans  les  vaififeaux 
fanguins,  ce  qui  eft  très-expofé  à  des  changemen's 
par  l’ action  de  plufieurs  caufes ,  il  doit  s’en  lui  vie 
la  mobilité  de  toute,  l’habitude  du  corps.  -30.  Un 
état  pléthorique,  eft  favorable  à  la  congeftion  du 
fang~3âHsTesyaifleaux~du  cerveau  ;  &  il  -doit;  le 
"^éndre^pluFTuTceptibk  d’être  afteété  .  par  une  tur- 
gcfcence  générale  du  fang  ,  &  par-là  difpofer  plus 
particulièrement  à  l’épilepfie. 

MÇCÇXV.  Il,  y,.*  a,  une  i  .autre’  circonftance  du 
corps  qui  difpofe  à  l’épilepfie  ,  &  dont  je  ne 
puis  pas  fi  .bien  rendre  raifon  j  c’eft  l’état  du 
.fomtneil.  De  quelque  manière  que  cela  fe  paflé, 
rîf parôît  dans  le  fait,  que  cet  état  difpofe  à  la 
maladie  dont  je  parle 3  car,  dans  plufieurs  per¬ 
fonnes  fujettes  à  lepiîepfie  j  les  attaques  ne  fur- 
Vviennent  que  dans  le  tems  du  fommeil  ,  ou 
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immédiatement  au  réveil.  Dans  un  cas  rapporté 
par  M.  de  Haen,  il  paroît  clairement  que,  la 
difpofition  à  Tépilepfie  dépend  entièrement  de 
Tétât  du  corps  dans  le  fommeiî. 

MCCCXVLAyant  ainfi  confidéré  toutes  le» 
caufes  éloignées  de  Tépilepfie  ,  je  palTe  à  fon 
traitement;  car,  comme  je  l’ai  déjà  dit,  ce  n’eft 


que  de  la  confidération  des  caufes  éloignées,  que 
nous  pouvons  tirer  des  règles  de  Pratique  pour 
cette  maladie. 

Je  commence  par  obferver  que,  comme  cette 
maladie  peut  être  confidérée  comme  fympathique 
ou  comme  idiopathique,  je  dois  traiter  féparé- 
ment  de  l’une  8c  de  l’autre  j  &  je  commence  par 
la  première. 

MCCCXVII.  Quand  cette  maladie  eft  purement 
Sympathique ,  8c  quelle  dépend  d’une  affection 
primitive  dans  quelque  partie  du  corps  ,  telle 
qu’une  acidité  ,  ou  des  vers  dans  le  canal  ali¬ 
mentaire  ,  la  dentition  ,  ou  d’autres  caufes  fera- 
blables  ,  il  eft  évident  qu’il  faut  fe  délivrer  de 
ces  affections  primitives  pour  la  cure  de  l’épilepfie» 
mais  ce  n’eft  pas  ici  le  lieu  de  parler  de  ces 
maladies. 

MCCCXVIII.  Il  y  a  cependant  un  cas  particu¬ 
lier  d’épilepfie  fymptomatique  ,  c’eft  celle  qu’ac¬ 
compagne  X aura  epileptica  ,  que  j’ai  décrite 
(  MCCCVI)  ;  &  quoique  cette  aura  epileptica  > 
qui  naît  d’une  partie  déterminée ,  indique  le  lieu 
de  l’affection ,  cependant ,  comme  dans  plufieurs 
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fcas ,  nous  ne  pouvons  appercevob  de  quelle 
nature  eft  cette  affè&ion,  l’offrirai  feulement,  ea 
général  les  règles  fuivantes. 

i°.  Quand  la  partie  entière  peut  être  détruite 
en  sûreté ,  on  peut  tâcher  de  le  faire ,  foit  avec 
l’inftrumenr  tranchant ,  foit  avec  le  cautère  adue[ 
ou  potentiel. 

2°.  Quand  on  ne  peut  détruire  la  partie  en 
entier,  il  faut  tâcher  de  corriger  l’affection  mor¬ 
bifique  par  des  véfîcatoires  ,  ou  en  y  établifïant  un 
cautère. 

j  Quand  on  ne  peut  point  prendre  ces  mefures, 
ou  bien  quelles  ne  réuffiffent  pas  ,  fi  la  maladie 
femble  procéder  de  l’extrémité  d’un  nerf  particulier 
qu’on  ne  puiffe  point  aifément  fuivre  dans  tout 
fon  cours ,  il  fera  à  propos  de  couper  ce  nerf 
en  travers  ,  comme  nous  l’avons  propofé  au  fujet 
du  tétanos. 

4®.  Quand  on  ne  peut  point  appercevoir  de 
quel  lieu  naît  précifément  cette  aura  ,  enforte  qu’on 
ne  puiffe  point  pratiquer  les  règles  qui  viennent 
d’être  décrites  i  mais  ,  quand  en  même  tems  nous 
appercevons  fes  progrès  le  long  du  membre,  il 
arrive  fouvent  que  l’épilepfie  peut  être  prévenue. 


par  une  ligature  de  ce  membre  ,  au-deffus  du 
lieu  d’oèr  naît  cette  ‘ aura  :  &  on  doit  toujours  {e 


conduire  ainfi ,  parce  qu’en  prévenant  l’attaque  , 
on  rompt  l’habitude  de  la  maladie  ,  &  parce  que 


la  fréquente  compreffion  rend  les  nerfs  moins 


propres  a  propager  cette  aura* 


M  | 


TXT 


i 


k %i  M  e  b  itï  n  e 

-*■  MCCCXIX.  Le  traitement  de  Fepilepfie  idio- 
patlnque ,  comme  je  l’ai  dit  ci-dèftus ,  doit  être 
fondé  fur  la  connoidance  des  caufes  éloignées» 
Ôn  en  peut  donc  tirer  deux  indications  géné¬ 
rales  :  la  première  ,  eft  d’éviter  les  cardes  occafion- 
iielles  ;  &  la  fécondé  y  eft  d’él:6igner  ou  de  corriger 
les  caufes..  prédifpofantes. 

r  Cette  méthode  n’eft  pas  toujours  purement 
palliative.  Comme  dans  plufieurs  cas  la  prédifpofi- 
tion  peut  être  regardée  comme  la  feule  caufe  pro¬ 
chaine  ,  notre  fécondé  indication  peut  être  fouvént 
confidérée  comme  proprement  curative. 

:  MCCCXX.  L’énumération  que  j’ai  donnée  au¬ 
paravant  j  fait  voir  que  la  plupart  des  caufes 
occafionnèlles ,  autant  qtrelles  font  en  notre  pou¬ 
voir,  n’ont  befoin  que  d’être  connues  pour  qu’on 
les  évite.  C’eft  pourquoi ,  je  ne  ferai  ici  qu’un 
petit  nombre  de  remarques. 

7  MCCCXXI.  Une  des  plus  fréquentes  caufes 
occafionnelles  ,  eft  celle  de  la  trop^  forte  diftendop 
-des  v aifteaux  (  MCCCXIV  ) ,  qui ,  ert  ce  qu’elle 
dépend  d’un  état  pléthorique  gé  néral ,  doit  être  évitée 
de  la  manière  dont  je  le  dirai  ci-deflous.  Mais  en 
outre,  comme  dans  les  conftitutions  mobiles  & 
Changeantes  ,  une  turaefcence  accidenrellp  eft  un 
fréquent  moyen  qui ;  excite  1  epilepfie ,  il  faut 
que  les  perfonnes  fujëttes  à  des  attaques  d’épi- 
lepfîe  aient  foin  conftamment  de  l’éviter. 

'  MCCCXXII.  Une  autre  cauTcT^ excitante  des 
plus  fréquentes  ,  eft  toute  forte  impreftion  faite- 
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Brufquement  fur  les  fen$.  Car  comme  de  telles- 
Impreffions  communiquent  dans  des  conftitutions 
mobiles  une  grande  force  &  un  ébranlement  au 
fyftême  nerveux ,  elles  peuvent  par-là  produire 
l’épilepfie. 

MCCCXXIII.  Dans  plusieurs  cas  d’épilepfie , 
où  la  caufe  prédifpofante  ne  peut  être  corrigée 
ni  éloignée ,  le  retour  de  la  maladie  ne  peut  être1 
prévenu  que  par  une  grande  attention  à  éviter 
les  caufes  occahonneiles  :  8c  comme  cette  maladie 
devient  plus  obftinée  par  la  répétition  &  l’habi¬ 
tude  j  la  principale  indication  pour  parvenir  à  la 
cure,  eft  d’éviter  ces  fortes  de  caufes. 

Je  dois  faire  obfe^ver  qu’en  grande  partie,  la 
cure  radicale  dépend  du  foin  d’éloigner  ou  de  cor^- 
l~iger  la  caüle  prédifpoiante.  ~  T 

’MCCCXXIV.  J’ai  dit  -  ci-delfus  que  la  caufe 
prédifpofante  de  l’épilepfîe  efl:  une  certainélhÔEI-- 
Tïte  diTTenTorium ,  &  quel  1  e  dépend  d’un  état, 
pléthorique  général,  ou  d’un  certain  état  de  dé-- 
bilité.  • 

MCCCXXV.  Je  n  ai  pas  befoin  de  répéter  ce 
que  j’ai  dit  ci-devant  (  MCCLXXXIII  8c  les  fuiv.) 
fur  la  manière  dont  on  doit  remédier  à  l’état 
pléthorique  général.  Il  fuffit  de  dire  qu’on  doit 
fur- tout  le  faire  au  moyen  de  l’exercice  8c  du 
régime  :  &  à  l’égard  du  dernier ,  on  doit  remarquer 
qu’une  vie  fobre  a  fou  vent  été  le  remède  le  plus 
sur  contre  l’épileplfe. 

~MCGCXXVl7'  Conlfdérant  la  nature  de  la. 

M4 
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matière  que  rendent  le^  cautères ,  on  peut  îeSJ 
propofer  comme  des  moyens  suis  de  prévenir 
l’état  pléthorique  général;  &  c’eft  par-là  peut  être 
qu’ils  ont  été  fi  fouvent  utiles  dans  l’épilepfie. 
Peut-être  aufli  qu’un  cautère  ouvert  détermine! 
vers  ce  lieu  une  turgefcence  accidentelle,  &  par-là 
fait,  jufqu’à  un  certain  degré,  diverfion  à  celle  du 
cerveau. 

MCCÇXXVII.  On  peut  fuppofer  que  la  faignée 
{croit  le  moyen  le  plus  efficace  de  remédier  à  l’état 
pléthorique  général ,  &  elle  l’eft  en  effet  quand  cet 
état  porté  trop  loin  menace  de  quelque  maladie. 
Elle  convient  donc  dans  de  pareilles  circonftançes  -, 
mais  ainfi  que  nous  l’avons  dit  ci-devant ,  la  faignée 
ne  remédie  pas  au  retour  de  l’état  pléthorique  ;  au 
contraire,  elle  le  favorife.  C’eft  donc  un  remède 
sjTul  faut  employer  avec  difcernement  dans  les  dive*rs 
cas  d’épilepfie.  Quelquefois  dans  cette  maladie  il 
y  a  un  retour  périodique  de  plénitude  &  de  tur¬ 
gefcence  du  fyftéme  fanguin  quî  donne  occafion  à 
de.  nouvelles  attaques.  Alors  quand  les  moyens  de 
prévenir  la  pléthore  ont  été  négligés ,  ou  qu’ils  ont 
été  inefficaces,  il  eftabfolument  néceffaire  de  pré¬ 
venir  le  retour  des  turgelcënces  ,  &  d’obvier  à  leurs 
effets  par  unejaignée  copieufe. 

MCCCXXVHL  La  fécondé  caufe  de  mobilité 
que  nous  avons  affignée  ,  c’eft  l’état  de  débilité. 
S’il  eft  dû  y  comme  cela  arrive  fouvent  ,  à  une 
conformation  originaire  ,  il  n’eft  peut  -  être  pas 
poffible  de  le  guérir  ;  mais  quand  il  eft  furyenu 
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pendant  le  cours  de  la  vie  ,  il  peut  recevoir  de 
l'amendement  y  &  dans  l'un  &  l’autre  cas  on  peut 
faire  beaucoup  pour  obvier  &  pour  prévenir  Tes  effets.  "y 

MCCCXXIX.  Les  moyens  de  remédier  à 
débilité,  autant  qu’on  peut  le  faire  ,  font  que  / 

perfonne  s’expole  beaucoup  à  l'air  froid  ,  quelle  6 
faffe  ufage  du  bain  froid ,  qu’elle  ait  recours  à  un 
genre  d'exercice  qui  convienne  à  fa  force  &  à 
ies  habitudes* ,  enfin  quelle  ufe  des  médicamens 
aftringens  &  toniques* 

Ces  remèdes  font  propres  à  fortifier  les  fibres 
motrices  j  mais  comme  la  force  de  celles-ci  dépend  ^ 
de  leur  tenfion ,  quand  la  débilité  vient  d’inanitioiy, 
il  faut  rétablir  là  plénitude ,  &  la  tenfion  des  vaif- 
feaux  par  un  régime  nourriffant.  On  a  des  obfer- 
varions  qui  démontrent  la  convenance  8c  le  fuccès 
»  de  cette  pratique.  ^J,c 

MCCCXXX.  Les  moyens  d’obvier  aux  effets  de  Ÿ-ki 
Ja  débilité  &  de  la  mobilité  qui  en  dépend  ,  font  l’u- 
fage  des  toniques  8c  des  antifpafmodiques.  ?  . 

Les  toniques. font  la  peur,  ouun  certain  degré 
de  terreur  ,  les  aftringens  ,  certains  toniques  végé- 
taux  métalliques ,  &  le  bain  froid. 

MCCCXXXI.  Que  la  peur  o.u  un  certain  degré 
de  terreur  puiffe  être  utile  -pour  prévenir  l’épi- 
lepfie ,  nous  en  avons  une  preuve  remarquable  dans 
la  cure  que  fit  Boerhave  de  l’épilepfie ,  dans  la 
maifon  des  orphelins  d’Haerlem.  Voyez  le  traité  de 
Kaw  Boerhave  ,  qui  a  pour”' titre  ,  Impetum  faciens. 

On  trouve  encore  ailleurs  plufieurs  autres  exemples 
de  la  même  efpèce. 


%-■ 
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‘  Comme  l’horreur  agit  à  plufieurs  égards  d’unè 
ïhanière  analogue  à  la  terreur  ,  on  a  employé  pour 
la  cure  de  l’épilepfie  plufieurs  remèdes  fuperftitieux 
en  apparence  -,  &  s’ils  ont  réuffi ,  il  ne  faut  Tim« 
puter  qu’à  l’horreur  qu’ils  ont  infpirée. 

MCCCXXXII.  Un  des  aftringens  les  plus  célèbres 
pour  la  cure  de  Fépilepfie  eft  le  güi  de  chêne 
(  vifcus  quercinus  )  ,  qui  donné  à  forte  dofe ,  eft 


peut-être  très-unie  ;  mais  je  crois  qu'il  l'étoirbeau- 
.  coup  plus  anciennement  ,  lorfqu’il  étoit  un  objet 
* de  fuperftition.  Dans  un  petit  nombre  de  cas 
jqù  je  l'ai  vu  employé  ,  il  n’a  produit  aucun. 
ffet. 

~ '  A  A 


MCCCXXXIII.  Les  amers  doivent  être  mis- au 


-rang  des  végétaux  toniques,  &  je  fuppole  que  c’eft 
par  cette  qualité  que  les  feuilles  d’orangers  ont  jLju 
été  quelquefois  très- efficaces  \  mais  elles  ne  Ibntejj^^ 
pas  toujours  relies. 

MCCCXXXIV.  Le  végétal  tonique  ,  qui  par  fon 
utilité  dans  des  cas  analogues  femble  promettre  le 
plus  j  c’eft  le  quinquina»  Il  a  été  très  -  avantageux 
dans  certaines  occafions  ,  mais  il  a  fouvent  auffi 
manqué  fon  effet.  Il  convient  fur- tout  à  cette  forte 
d’épilepfie  qui  eft.  périodique ,  &  qui  eft  exempte 
de  tout  retour  d’état  pléthorique  ,  ou  de  turgef-^ 
cence  fanguine.  Mais  iFTaut"  le  donner  à  forte  ' 
dole,  &  auffi  près  qu’il  eft  poffible  du  temps  où 
on  attend  le  retour  de  la  maiàctiël 


‘‘tl 


MCCCXXXV.  Les  toniques  pris  des  métaux 
femblent  plus  puiffans  que  ceux  qu’on  tire  du  règne 
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végétal ,  &  on  a  employé  une  grande  variété  des 
premiers. 

'  Les  préparations  d’étaim  ont  été  précédemment 
recommandées  dans  la  cure  de  l’épilepfie ,  &  de  ^ 
l’hyftérie ,  qui  lui  eft  analogue.  Des  faits  rendent 
vraifembîables  les  vertus  de  rétaim  dans  ces  deux 
maladies.  Mais  je  ne  puis  point  en  parler  d'après 
mon  expérience. 

On  trouve  un  tonique  beaucoup  plus  sur  dans 
les  préparations  du  fer ,  &  j’en  ai  vu  quelques- *1/ 
unes  employées  dans  le  traitement  de  lepilepfie  j 
mais  je  n’ai  jamais  remarqué  quelles  fuffent  effi¬ 
caces.  Je  crois~cèpêndant  qu’on  doit  l’attribuer  à 
ce  quelles  n’ont  pas  toujours  été  employées  dans 
les  circonftances  convenables  de  la  maladie  ,  &  à 
des  dofes  fuffilantes. 

MCCCXXXVI.  Le  plus  célèbre  &  le  plus  fré-  / 
quemment  employé  des  toniques  pris  des  métaux  ,  ^  f 1 
eft  le  cuivre fous  différentes  formes.  Je  n’oferois 
point  déterminer  laquelle  de  ces  préparations  eft  "  v 


la  plus  efficace  j  mais  Xt^cuprumammonincuni  à  été 
fouvent  le  plus  avantageux."  ^  ‘  •  < 

MCCCXXXVïI.  En  dernier  lieu ,  les  fleurs  de 
zinc  ont  été  recommandées  par  un  Médecin  de 
grand  nom ,  comme  :tfès  -  utiles  dans  toutes  les  / 
affedions  convulfivesj  mais  dans  les  cas  d’épilepfîe* ,  ^ 
je  n’ai  point  remarqué  de  fuccès  de  la  part  de  ce 
médicament, 

:  MCCCXXXVIJtL  H  y  a  quelques  exemples  de 
Tome  IL  —  r  *  Y7 
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cures  d’épilefie .  par  l’ufage  accidentel  du  mercüre  ) 
&  fî  ce  quon  a  dit  en  faveur  de  ce  remède  dans 
le  tétanos  fe  confirme ,  nous  ferons  portés  à  penfer 
qulf  convient  auflî  dans  ,1a  cure  de  certains  cas 
d’épilepfie. 

MCCCXXXIX.  A  l’égard  de  l’emploi  de  chacuri 
des -toniques  dont  je  viens  de  parle*  iljaut  ob- 
ferver  que ,  dans  tous  les  cas  où  la- maladie  dépend 
-  d’un  état  plétorique'  confiant  ou  accidentel ,  tes 
remèdes  font  fujets  à  être  fans  effet  ,  &  s’il  rie  fe 
fait  point  en  même  tems  des- évacuations  fuffifantes , 
ils  peuvent  devenir  très-nuifibles. 

'  £  J  "  •  -  V  '  ' 

MCCCXL.  L’autre  ordre  de  médicamens  propres 
àr~obvier  aux  effets  d’une  trop  grande .  débilité  , 
comprend  les  antifpafmodiques.  On  en  trouve  un 
grand  nombre  dans  les  Ouvrages  de  matière  mé¬ 
dicale,  &  dans  les  traités  d’épilepfie.  La  plus  grande 
partie  eft  cependant  prife  du  règne  végétal  ,  &  a 
manifeftement  très-peu  de  vertu.  La  racine  même 
dé  Valériane  fauvage  fioutïent  à  peine  le  crédit 
quelle  a. acquis..  ^ - 

MCCCXLI.  Certaines  fubftances  prifes  du  règne 
animal  fembient  être  beaucoup  plus  puiffantes.  La 
principale ,  &  eri  apparence  lar;plus  puillante ,  eft 
le- musc ,  qui,  empldÿé  dans  fôri  état  de  pureté, 
&  à  une  dofe  fuffîfâritè ,  a  été  fouvènt  un  remède 
efficace. 

Il  eft  auffi  probable  que  ce  qu’on  appelle 
biilc  animale  de  Dippel,  quand  elle  eft  pure  8c 
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'adminiftrée  avec  intelligence ,  peut  avoir  de  l’effi¬ 
cacité. 

MCfcCXLII.  Dans  toutes  les  maladies  ,  le  plus 
puiflant  antifpafmodique  eft  l’ppium  ,  mais  on  a 
mis  en  doute  fa  vertu  anti-épileptique.  Quand  la 
maladie  dépend  d’un  état  pléthorique  dans  lequel 
la  faignée  peut  être  néccffaire ,  l’emploi  de  l’opium 
eftfuiet  à  être  très-nuifxble  ;  mais  quand  il  n’y  a 
point  d’état  nléthorique  ,  ni  inflammatoire  ,  8c  que 
la  maladie  lemEIedépendre  d’une  irritation  ou 
d’une  irritabilité  augmentée ,  l’opium  eft  un  remède 
fur  lequel  on  peut  plus  compter.  Quels  que  foient 
les  effets  qu’on  ait  attribués  à  la  jufquiame  dans 
l’épilepfie,  &  dans  d’autres  affedions  convulfives  , 
il  eft  probable  qu’ils  font  dûs  aux  qualités  narco¬ 
tiques,  de  ce  végétal;  ce  qui  rend  fon  aéfcion  fem- 
blable  à  celle  de  l’opium. 

MCCCXLIII.  A  l’égard  de  l’ufage  des  antifpaf- 
modiques ,  il  faut  obferver  qu’ils  ne  font  en  général 
efficaces  ‘que  quand  on  les  emploie  lorfque  les 
attaques  d’épilepfie  font  fréquentes  ;  ou  bien  fl  elles 
ne  reviennent  qu’après  des  intervalles  convenables , 


il  11e  faut  faire  ufige  des  antifpafmodiques  que  le 


MCCCXLIV,  A  l’égard  de  la  cure  de  cette 


maladie  ,  j’ajouterai  que  comme  dans  plufîeurs  cas 


‘elle  eft  continuée  par  le  feul  pouvoir  de  l’habitude  , 
&  que  dans  tous  les  autres  cas  /  l’habitude  con¬ 
tribue  beaucoup  à  augmenter  la  mobilité,  &  par 


là  à  prolonger  la  maladie ,  il  importe  de  rompre 
fon  cours  &  de  changer  la  manière  de  vivre  ainfi, 
que  toutes  les  impre  (fions  :  c’eft  pourquoi  un  chan- 
gernent  notable  de  clirnac  &  de  manière  de  vivre  « 
_  ou  d’autres  cir  confiances ,  produifent  fouvent  la 

*****  r  guérifon. 

c  i  MCCCXLV.  Après  avoir  traité  de  l’épilepfie,  il  faut 

pa(fer  aux  convulfîons  particulières ,  qu’on' diftingue 
d,e  répilepfieV  en  ce  qu’elles  font  plus  particulières , 
c’efl  -à-dire ,  quelles  n’affeéfent  que  certaines  parties 
du  corps,  quelles  ne  font  point  accompagnées  de  la 
perte  du  fentiment ,  &  ne  finirent  point  par  un 
état  comateux,  comme  fait  l’épilepfie. 

MCCCXLVI.  On  trouve  dans  les  Ouvrages  de 
Médecine  plufieurs  exemples  de  ces  âffedions  con- 
vulfives  ;  mais  plufîeurs  d’entr’elles  font  évidem- 
ment  des  âffedions  fympathiques  ,  qu’il  faut  guérir 
.feulement  en  "traitant  la  maladie  primitive  d’où 
elles  dépendent,  ôc  par  conféqûënt  je  nén  dois 
point  parler  ici  ;  ou  bien  fi  on  ne  peut -lés  rap¬ 
porter  à  une  autre  maladie,  comme  font  plufieurs 
de  celles  qui  ont  un  carâdère  fpécifique  dans; 
différentes  perfonnes  ,  je  dois  renvoyer  la  manière 
de  les  traiter  aux  principes  généraux  que  j’ai  ex¬ 
po  fés  pour  l’épilepfie  ,  ou  que  j?expoferai  dans  |a 
fuite  ,  en  parlant  de  certaines  maladies  convul- 
fives  ,  qui  ,  ayant  dans  différentes  perfonnes  un 
carâdère  particulier  ,  méritent  de  trouver  ici  leqr 
place.  * 
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De  la  Danfe  de  Saint- Guy. 

MCCCXLVII.  Ce iie  maladie  eft  commune; 
aux  deux  fexes  ;  mais  en  général  elle  n’attaque  que'; 
[les  jeunes  personnes  ,  depuis  la  dixièine  année, 
jufqu’à  la  quatorzième.  Elle  furvient  toujours, 
avant  l'âge  de  puberté' ,  &  rarement  fer  prolonge 
àmHélaT  " 

MCCCXLVIII.  Elle  eft  fur-tout  marquée  par  des; 
mouvemens  convulfifs  ,  quelque  peu  variés  dans: 
différentes  .perfonnes  ,  mais  prefque  tous  de  même 
efpèce  ;  ils  afteétent  le  bras  &  la '  jambe  du  même; 
côté,  &  en  général  nè~TétendenT que  d’un  côté* 

MCCCXLIXTTlëF  mouvemens  convulfifs  atta¬ 
quent  communément  d’abord  la  jambe  &  le  pied.- 
Quoique  l’extrémité  inférieure  lolt .  en  repos  ,  le 
pied  eft  fouvent  agité  de  mouvemens  convulfifs 
qui  lé  font  tourner  alternativement  en  dehors  èc 
en  dedans.  Quand  on  tâche  de  fe  promener  ,  ou 
élève  rarement  en  marchant  la  jambe  affectée  y 
comme  c’eft  l’ordinaire  ;  mais  on  la  traîne  comme 
fi  tout  le  membre  étoit  paralitique  ,  &  quand  on 
fait  effort  pour  la  lever  ,  elle  vacille  &  eft  agitée 
de  mouvemens  convulfifs  irréguliers. 

.  MCCCL.  Le  J?ras  du  même  côté  eft  en  général 
attaqué'  en  même  tems  ,  8c  même  fans  aucuns 


"ir- 
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détermination  volontaire  au  mouvement  ;  le  bras 
éprouve  fouvent  des  âgitations  convuliïves.  Quand 
la  volonté  détermine  les  mouvemens  ,  ceux-ci  ne 
font  point  exécutés  comme  il  convient  ;  mais  ils 
font  diverfement  précipités  ou  interrompus  par 
des  convulfions  imprimées  dans  une  direction  con¬ 
traire.  Ôn  en  voit  un  exemple  dans  les  efforts  que 
fait  la  perfonne  pour  porter  un  verre  de  liqueur 
à  fa  bouche  j  car  elle  n  y  parvient  quapres  des 
eflais  répétés  ,  &  interrompus  parde  fréquentes 
retracions  &  déviations  convullives. 

-MCCCLlT  II  me  paroît  qiùTla  volonté  cède 
fouvent  à  ces  mouvemens  convulfifs  comme  à  un 
penchant  naturel ,  &  quelle  les  augmente ,  enforte 
que  le  malade  femble  fe  plaire  à  augmenter  la 
furprife  &  PamüTementque  ces  mouvemens  pro- 
duifent  dans  les  fpeéfcateurs. 

MCCCLII.  Dans  cette  maladie  famé  éprouve 
une  certaine  aliénation  ,  &  fe^  livre  fouvent  fans? 
thotif  à  des  émotions  variées  ,  &  comme  par 
faillies. 

MCCCL1II.  Telles  font  les  fymptomes  les  plus1 
ordinaires  de  la  maladie  -,  mais  fuivant  les  circonf- 
tances  &  la  différence  des  individus  ,  les  mouve¬ 
mens  convulfifs .  fur-  tout  ceux  de  la  tête  &  du 
tronc,  offrent  des  variétés.  Comme  dans  cette 
maladie  il  femble  y  avoir  du  penchant  au  mou¬ 
vement  ,  les  perfonnes  qui  en  font  attaquées  font 
comme  par  accès  des  efforts  pour  fauter  &  pour 
courir  -,  &  on  a  vu  des  exemples  d'une  maladié 

qui 
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qui  confiftoit  dans  de  pareils  mouvemens  eonvul- 
frirs ,  devenir  comme  épidémique  dans  certains  càü- 
tonsde  la  campagne.  Alors  des  perfonnes  d’un  âge  dif¬ 
férent  en  font  attaquées.  Ce  qui  fait  une  exception  à 
la  règle  que  j’ai  donnée  ci-deflus  ;  mais  cependant 
oh  obierve  encore  que  ie  plus  grand  nombre 
eft  de  jeunes  perfonries  des  deux  fexes  douées 
manifeftement  d’une  conftitution  mobile. 

MCCCLIVü  Le  traitement  de  cette  maladie  a 
éprouvé  des  variations  ;  -  Sydenham  propôfe  des 
faignées  &  des  purgatifs  ,  en  TeTTaifant  fuccédet 


afiernativemëht  ;  mais  je  me  fuis  convaincu ,  dans  ^ 
plufieurs  cas  ,  que  des  évacuations  répétées  s  fur-  A 
tout  par  là  faignée ,  étoienf  t'rès-iiuifibles; 

J’ai  foüvent  remarqué  que  cette  maladie  *  malgré 
l’emploi  des  remèdes  de  routé  efpèce  ,  continuent 
quelques  mois  5  mais  l’expérience  m’a  appris  au  fît 
quelle  cédoit  Couvent  fans  peine  à  l’ufage  des 
toniques ,  foit  du  quinquina ,  foi  t  des  préparations 
martiales. 

M.  de  Haè'n  *  rapporte  que  l’application  do 
féledricité  lui  a  réufli  fur  plufieurs  perfonnes  ans*-;, 
quées  de  cette  maladie. 
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SECTION  IL 


Des  Affections  fpafmodiques  des  fonctions 
vitales. 


CHAPITRE  I  Y. 


De  la  Palpitation  du  cœur. 


MCCCLV.  ViN'  appelle  de  ce  nom  une  con¬ 
traction  ou  fyftole  du  cœur  ,  faite  avec  plus  de 
rapidité  ,  &  en  général !  avec  plus  de  force  qu’à 
l’ordinaire-,  en  outre  ,  le  cœur  frappe  avec  plus 
de  violence  la  furface  interne  des  côtes  ,  ce  qui 
produit  fouvent  un  fon  conôdérable. 

MCCCLVI.  Il  y  a  une  grande  variété  de  caufes 
qui  peuvent  occafionner  la  palpitation,  j  M.  Senac 
d’autres  Ecrivains  font  entrés  fur  ce  point  dans, 
un  grand  détail ,  &  j’avoue  que  je  ne  puis  difcerner 
tous  les  cas  particuliers  qu’ils  expofent  ;  je  tâcherai 
de'  les  réduire  à  un  petit  nombre  de  points  géné- 


JUl  MCCCLVII.  Le  premier",  eft  celui  qui  naît  de  ^ 

,A^kvv\  l’action  du  ftimulus  ordinaire  du  cœur ,  c’eft-à-dire, 
de  l’impulfion  d'u  fang  veineux  dans  fes.  cavités, 
qui  s’y  rend  avec  plgs  de  vît  elfe,,  8c  en  plus  grande 
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Quantité  Que  dans  l’état  ordinaire  de  famé.  Il 
femble  que  c’eft  de  cette  manière  qu’un  exercice 
Violent  produit  la  palpitation.  IX i^J/l 
MCCCLVIII.  Un  fécond  ordre  des  cas  de  pal¬ 
pitation  ,  comprend  ceux  qui  nailfent  de  toute 
réfiftançe  qui.  s’oppofe  à  l’évacuation  libre  &  en¬ 
tière  des  'ventricules  du  cœur.  Ainfi  une  ligature 
faite  fur  l’aorte  produit  des  palpitations  de  l’efpèce 
la  plus  violente.  On  peut  imaginer  de  femblables 
réfiftances  dans  l’aorte  ou  dans  l’artère  pulmonaire  * 
&  on  en  a  trouvé  de  pareilles  dans  les  cadavres  des 
perfonnes  qui  durant  leur  vie  avoient  été  attaquées 
de  palpitations. 

'  On  doit  rapporter  à  cet  ordre  tous  les  cas  de 
palpitation  qui  naiflent  de  toute  accumulation  du 
fang  près  du  cœur. 

MCCCLIX.  Une  troifième  clafle  des  cas  de  pal¬ 
pitation  ,  comprend  ceux  qui  viennent  d’un  cours 
plus  violent  &  plus  rapide  du  fluide  nerveux  dans 
les  fibres  mufculaires  du  cœur.  Ceft  de  cette  ma¬ 
nière  que  je  fuppofe  que  diverfes  caufês  agiirent 
fur  le  cerveau  ,•&  fur  tout  que  certaines  paflions  de 
l’âme  produifent  la  palpitation. 

MCCCLX.  Un  quatrième  oTdre  des  cas  de  pal¬ 
pitation  ,  vient  de  toutes  les  caufes  qui  produifent 
une  foiblefle  dans  l’a&ion  du  cœur  ,  en  diminuant 
l’énergie  du  cerveau  à  fon  égard.  Ce,  qui  me  fait 
pënfer  ainfi,  c’efl:  que  les  diverfes  caufes  que  j’ai 
rapportées  dans  les  art,  (  MCLXXVII  &  feq,  )  , 
Na 
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comme  .produifant  de  cette  manière  la  fyncope  , 
produifent  fouvent  la  palpitation  -,  de-là  vient  que 
ces'  jnaladies  attaquent  fouvent  les  mêmes  per- 
fonnes ,  parce  que  les  mêmes  caufes  peuvent  pro¬ 
duire  l’une  ou  l’autre  fuivant  lenr  intenfité  , 
Sc  la  mobilité  de  la  perfoilne.  iLfemble  que  ce  foit 
une  loi  de  l’économie  animale  qu’un  degré  de 
deEîlîte- dans  une  fonction  ,  fouvent  produite  un 
développement  de  vigueur  ,  ou  au  moins  un 
effort  \  ce  qui  le  marque  ordinairement  par  des 
convullions. 

Je  conçois  que  c’eft  cette  adion  convulfîve  3 
aboutiffant  fouvent  à  un  fpafme  ,  qui  donne  lieu 
aii  pouls  intermittent  qui  accompagne  li  fouvenf 
la  palpitation. 

MCCCLXI.  Un  cinquième  ordre  des  cas  de 
palpitation  ,  vient  peut-être  d’une  irritabilité  parti- 
cuîière;,  ou  d’une  mobilité  du  cœur.  Cette  dernière  à  la 
vérité  peut  être  conlidérée  qomme  une  caule  pré- 
difpofante  feulement  ,  qui  agit  avec  le  concours 
d’autres  caufes  déjà  mentionnées.  Mais  il  eff  bon 
d’obferver  que  cette  prédifpofition  eft  fouvent  la 
principale  partie  de.  la  caufe  éloignée  ,  d’autant 
plus  que  dans  d’autres  perfonnes  il  n’en  réfulteroit 
aucun  effet.  Le  cas  que  je  rapporte  ici  mérite  donc 
une  diftindion  particulière. 

MCCCLXII.  Je  ferai  maintenant  obferver  que 
relativement  à  la  cure  de  la  maladie  ,  toutes  les  . 
caufes  peuvent  être  rapportées  à  deux  points  géné- 
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ratix..  Le  premier  renferme  celles  qui; confident  ou 
qui  dépendent  de  certaines  affrétions  organiques  du 
cœur  lui-même  ,  ou  des  grands  vaifleaux  qui  lai 
font  immédiatement-unis.  Le  fécond- comprend  celles 
qui  confident  ou  dépendent  de  certaines  affrétions 
qui  fubfident  ou  qui  agifient  dans  d’autres  parties 
du.  corps  foit  qu’elles  tiennent  à  la  force  de.  la 
caufe  3  ou  à  la  mobilité  du  cœur. 

MCCCLXIII.  K  Pégard  des  cas  qub  dépendent 
du  premier  ordre  de  caufes  ,  je  dois  répéter  ici. 
ce  que  j’ai  dit  dans  des- cas  analogues  de  la  fyn- 

c’ed-à-  dire  ,  que  je  ne.connois  aucun  moyen,  ^ 
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de  les  guérir.  Ils  admettent  feulement  une  cure: 

d’abord,  en  évitant-  tout  ce  qui  peut 
fécond  lieu^. 


palliative 

accélérer  la  circulation  du  fang  y 
en  prévenant  un  état- pléthorique  général ,  &  toute 
turgefcence.  du  fang  accidentelle.  Dans  plufieurs  de- 
ces- cas  la  faignée  peut  produire  un  foulagemenr 
paifager  5  mais  elle  peut  d’un  autre  côté,  nuire.,  à 
l’état  de  foiblefle  &  de  mobilité*.. 

MCCCLXIV.  Quant,  aux  cas  qui  dépendent  de 
l’autre  ordre  dès  caufes  ,  ils  peuvent  varier  8c 
demander  différens  remèdes.  Mais  je  puis  dire  ici  c/ 
en  général ,  qu’on  peut  admettre  deux  fortes  dë  ces . 
cas  ,  l’une  qui  dépend  dès  affeétions  primitives, 
d’autres  parties  du  corps ,  8c  qui  agit  par  la  force 
des  caufes  particulières  j  8c  une  autre  qui  dépend 
dé  rétat  de  mobilité  du  cœur  Itibmême^  Dans 
R  h 
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première ,  on  ne  peut  guérir  ia  palpitation  quen 
remédiant  à  l'affection  primitive.  Dans  la  fécondé , 
il  faut  en  partie  éviter  les  caufes  occasionnelles , 
&  corriger  l’état  de  mobilité  générale  ,  &  du  cœur 
en  particulier  ;  or  nous  avons  traité  de  cet  objet 
ailleurs.  .  . 


CHAPITRE  Y. 

De  la  Dyfpnœe  3  ou  difficulté 
de  refpirer. 

MCCCLXV.  JL 'Exercice  de  la  refpiration  3  8c 
•fes  organes  ont  une  fi  grande  connexion  avec 
toutes  les  autres  fonctions  &  les  parties  du  corps , 
que  dans  toute  maladie  la  refpiration  peut  être 
îéfée  p  par  conféquent  une  certaine  difficulté ,  &  des 
dèrangemens  de  cette  fon&ion  accompagnent  en 
général  toute  maladie. 

MGCÇEXVI.  Suivant  ces  principes ,  le  fymp- 
tome  de  la  difficulté  de  refpirer  ,  mérite  une  ample 
considération  dans  tout  fyftême  de  Pathologie  i  mais 
on  peut  à  peine  déterminer  quel  degré  d’impôt- 
rance  il  doit  avoir  dans  un  traité  de  Pratique. 

MCCCLXVII.  Il  eft  d’abord  néceflaire  de  diftin- 
guer  les  affections  fymptomatiques  de  celles  qui 
font  idiûpathiquesT^’elt-a  dïreTTe's  cas  où  la  diffi- 
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culte  de  rèfpirer  eft  une  affeétion  fécondai re  de 
ceux  où  elle  eft  primitive  &  réfidant  dans  les  pou¬ 
mons  même.  J’ai  expofé  les  divers  cas  de  dyfpnœe 
fymptomatique  dans  ma  Nofologie  méthodique  > 
qu’on  peut  confulter  fur  ce  point. 

'  MCCCLXVIII.  J’ai  aufli  expofé  dans  le  même 
Ouvrage  la  plupart  des  cas  de  dyfpnœe  idiopa¬ 
thique  3  leur  ftmple  énumération  fuftit ,  &  à  peine 
y  en  a-t-il  un  qui  demande  une  expofttion  plus 
détaillée  pour  la  pratique.' 

MCCCLXIX.  Dyfpnœa  Jicca  xfpêcies*i*.  3  dyfp - 
nœa  aerea  fp.  3®.,  dyfpnœa  terrea  fp..  4®.- dyfpnœa 
thoracica  fp. y3-.,  font  toutes  les  maladies  difficiles 
à  connoître ,  &  qui  font  à  peine  fufceptibles  de 
guérifon.  Tout  ce  que  je  puis  dite  ici ,  e’eft  qu’elles 
admettent  une  cure  palliative  qu’on  obtient-  en 
évitant  tout  état  pléthorique  des  poumons,  &  tout 
ce  qui  peut  accélérer  la  refpiration. 

MCCCLXX.  Quant  à  ce  qu’on  appelle  dyfpnœa 
extrïnfeca  ,  fp.  8a.  Je  dirai  feulement  ici  que  Tes 
caufes  que  j’ai  notées  dans  mâ  Nofologie  ,  8c  j 
quelques  autres  qui  peuvent  avoir  de  femblabîes 
effets,  doivent  être  évitées  avec  foin,  ou  bien  quand 
elles  ont  déjà  produit,  leurs  effets  ,,  il  faut  recoaur 
à  la  cure  palliative  déjà  rapportée. 

MCCCLXXI.  L’autre  efpèce  ,  quoiqu’expofée- 
comme  idiopathique  ,  ne  doit  point  être  confî- 
dérée  comme  telle  ou  demande  à  peine  dé  trouver 
ici  place. 
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Dyfpntza  catarr halls ,  fp.  ia,  peut  être  confidérée 
comme  ,  une  efpèce  de  catarrhe ,  &  demande  les 
mêmes  remèdes  que  le  catarrhe  qui  dépend  d’un 
,  afflux  augmenté  d’une  matière  muqueufe  vers 
les  bronches.  ,  plutôt  que  de  l’état  inflammatoire 
de  cét  organe, 

Dyfpntza  aquofa  >  fp.  ja.  doit  être  certainement 
confidérée  comme  tne  efpèce  d’hydropifie  ,  &  de¬ 
mande  les  mêmes  remèdes, 

Dyfpntza  pinguedinofa  fp,  6a.  doit  être  confi- 
dérée  comme  un  fymptome  ,  ou  un  effet  local 
de  l’excès  d’embonpoint  auquel  il  faut  feulement 
remédier, 

MCCOLXXII.  Après  ce  court  expofé  des  cas  de 
la  dypfnœe  idiopathique ,  on  voit  que  je  ne  dois 
point  infifter  fur  leur  traitement  j  mais  il  y  a  un 
autre  cas  qu’on  a  diffingué  de  tout  autre  par  le 
nom  d’afthme  ?  &  qui  mérite  d’être  traité  en 
ârdcüïïerT 
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CHAPITRE  VI. 

De  VAflhme. 

MCCCLXXIII.  P  Lusieurs  Auteurs  de  Médecine- 
pratique  ont  donné  le  nom  d’afthme  à  toute; 
efpèce  de  dyfpnœe  ,  c’eft- à-dire  ,  à  toute  difficulté 
de  refpirer  ;  les  Nofologiftes  méthodiques  n’ont 
diftingué  l’afthme  de  la  dyfpnœe  ,  qu’en  ce  que 
le  premier  eft  celle-ci ,  portée  à  un  plus  haut  degré  ; 
mais  ces  deux  applications  du  terme  d’afthme  ne 
me  parodient  ni  exactes.,  ni  convenables.  Je  penfê 
que  cette  dénomination  né  doit  être  donnée  qu’au 
feul  cas  d’une  refpiration  difficile  qui  dépend  d’une 
caufe  prochaine  particulière  que  j’efpère  déve¬ 
lopper  avec  allez  de  vraifemblance  ;  c’eft  cette  ma¬ 
ladie  dont  je  me  propofe  de  traiter  ici ,  &  c’eft  ce 
que  les  Auteurs  de  Médecine-pratique  ont  diftingué 
des  autres  cas  de  refpiration  difficile ,  par  le  nom 
iïajlhma  çonvuljîvum  ;  mais  leur  peu  de  foin  de  le 
bien  diftïnguer  dës-~autres  cas  de  dylpnœe  ,  a 
répandu  beaucoup  de  confufîon  dans  les  traités 
qu’ils  ont  donnés  fur  cet  objet. 

MCCCLXXIV.  L’afthme  proprement  dit  ,  eft 
fouvent  une  maladie  héréditaire  ;  il  ne  fe  déclare 
guère  qu’à  l’âge  de  puberté ,  ou  après  cette  époque; 
il  eft  commun  aux  deux  fexes  ;  mais  il  eft  plus 
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ordinaire  aux  hommes.  Je  n’ai  pas  obfervé  qui! 
attaquât  de  préférence  un  genre  de  tempérament 
ItrfcxP  plutôt  qu’un  autre  :  il  ne  paçpît  dépendre  que  d’une 

Conftltution  ^particulière  des  poumons  \  il  attaque 
b  fréquemment  les  pêrfbnnes  qui  ont  de  l’embon- 
point  -y  mais  il  ne  fe  prolonge  guère  fans  produire 
"  un  amaigriiTement  général. 

MCCCLXXV.  Les  accès  d’afthme  arrivent  en 
général  au  déclin  du  jour  ou  la  nuit  -,  ils  fur- 
yiennent  auffi  quelquefois  durant  le  jour-,  mais  en 
tout  tems  ils  attaquent  prefque  toujours  fubice- 
m'ent  avec  un  ferrement  autour  delà  poitrine  , 
8c  une  conftriéHon  dans  les  poumons ,  ce  qui  em¬ 
pêche  l’infpiratiqn  ;  fi  le  malade  eft  alors  couché  » 
ileit  oblige  de  fe  lever  8c  de  relier  debout  *  & 
il  fembîe  chercher  un  air  libre  &  frais.  La  diffi¬ 
culté  de  la  refpiration  augmente  quelque  terris  * 
l’infpiration  &  l’expiration  s’exécutent  avec  lenteur 
&  avec  une  efpèce  d’enrouement  ÿ  dans  les  accès 
violens ,  le  parler  eft  difficile  8c  gêné.  On  a  du 
penchant  à  la  toux  ;  mais  il  rèfte  fans  effet. 
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MCCCLXXVI.  Ces  fymptomes  continuent  fou- 
vent  pîufteurs  heures  ,  8c  fur-  tout  depuis-  minuit 
jufques  bien  avant  dans  la  matinée.  Ils  fe  calment 
alors  par  degrés  ;  la-  refpiration  devient  moins  lab.o- 
rieufe  ,  &  moins  pleine,  de  forte  que  la  perfonne 
peut  parler  &  rouffer  avec  plus  d’aifance,  &  fi  la 
toux  fait  expe&orer  quelque  mucofité  ,  la  rémiffion 
4e vient  immédiatement  plus  conhdérable  &  le 
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malade  recouvre  le  fommeil  qu’il  défiroit  tant  de 
retrouver 

MCCCLXXVII.  Durant  ces  accès  ,>  le  pouls 
fouvent  continue  d’être  dans  fon  état  naturel  ;  mais 
dans  quelques  peFfonnes^céT  accès  font  accompa¬ 
gnés  d’une  fréquence  de  pouls  ,  &  d’un  certain 
degré  de  chaleur  &  de  foif  comme  d’un  mouve¬ 
ment  fébrile.  L’urine  ,  fi  on  en  rend  au  commen¬ 
cement  de  l’accès,  eft  ordinairement  abondante,  peu 
colorée  &  prefque  fans  odeur  ;  mais  après  la  ceC 
fation  de  l’accès  ,  l’urine  revient  à  fa  melure  ordi¬ 
naire  ,  à  fa  couleur~7~^c  dépofe  quelquefois  un 
certain  fédiment.  Dans  quelques  perfonnes  durant 
l’accès  la  face  eft  un  peu  rouge  8c  gonflée,  mais 
plus  généralement  elle  eft  un  peu  pâle  &  flétrie. 

MCÇCLXXVIII.  Après  avoir  un  peu  dormi  le 
matin,  le  malade  le  refte  de  la  journée  continue 
d’avoir  la  refpiration  plus  libre  &  plus  aifée.  Il 
éprouve  encore  un  certain  ferrement  de  la  poitrine  , 
ne  peut  refpirer  aifément  dans  une  fituation  hori- 
Xontaîe  ,  &  peut  à  peine  foutenir  le  moindre  mou¬ 
vement  du  corps  fans  que  la  refpiration  devienne 
plus  difficile  &  plus  incommode.  L’après-midi  il 
éprouve  des  flatuoiltés  de  l’eftomac  &  un  aflou,- 
pifiement  extraordinaire,  &  très- fou vént~ceFTymp- 
tomes  précèdent  les  premières  attaques  de  la  maladie* 
MàisToit  que  ces  lymptomes  paroiflent  ou  non  ,  la 
difficulté  de  refpirer  revient  vers  le  foir,  elle  aug- 
mente  par  aegrés  ,  &  dévient  guffi  violente  quç 
la  nuit  qui  a  précédé  5  ou  fi  durant  le  jour  la  diffi- 
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culte  de  refpirer  a  été  modérée  ,  &  que  la  perfonnc 
Te  livre  au  fommeil  durant  la  première  partie  de  1& 
nuit  ,  elle  s’éveille  environ  à  minuit ,  ou  entre; 
minuit  &  deux  heures  du  matin.,  &  elle  eft  atta¬ 
quée  d’une  difficulté  de  relpirer  qui- tient  la  meme- 
marche  que  la  nuit  précédente. 

M  C  CC  L  X X IX.  C’eft  ainft  que  les  attaques - 
d’afthme  fè  fuccèdent  plufieurs  nuits  ,  mais  enfuite 
elles  éprouvent  des  rémiffions  confidérables„Cela 
arrive  fur-tout  quand:  les  rémiffions  font  accom¬ 
pagnées  d’une  expectoration  plus  abondante  le 
matin  ,  &  qu’elle  fe  prolonge  une  partie  du  jour. 
Alors  les  afthmatiques  quelque  tems  après  ,  font 
non  -  feulement  plus  tranquilles  durant  le  jour  j, 
mais  ils  -jouiffient  encore  d’un  fommeil  paifibfe- 
durant^les  nuits  ,  fans  que  la  maladie  fe  renou¬ 
velle. 

MCCCLXXX.  Cependant  quand  Kàfthme  a  en 
lieu  quelque  tems  de  la  manière  que  j’ai  décrire- 
ci-deffiis  ,  if  eft  fujët  à  dés  retours  durant  toute 
la  vie ,  mais  les  circonftances  varient  fuivant  lés. 
individus^  ' 

MCCCLXXXI.  Dans  quelques  perfonnes  les  accès; 
font  fujets  à  fe  renouveller  par  l’aâ:iond?une  chaleur 
étrangère  ,  foit  de  ï’atmofphére  ou  d’une  chambre 
chaude, &  fur-tout  d’un  bain  chaud.Ils  font  auffi  plus, 
fréquens  dans  les  mêmes  perfonnes  durant  l’été,  &  fur 
tout  pendant  la  canicule  ;  les  changemens  de  rems,, 
du  froid  au  chaud  ,  &  d’une  atmofphère  pefante  , 
à  un  air  plus  léger  ,  font  contraires  ,  il  en  eft  dte 
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même  de  tout  ce  qui  reflerre  la  capacité  de  la 
poitrine ,  comme  des  ligatures ,  des  emplâtres  ,  l’ac* 
croiflement  du  volume  de  i’eftomac  par  une  trop 
grande  quantité  d’alimens ,  ou  la  diftenfion  de  ce 
même  vifcère  par  le  dégagement  de  l’air.  Les 
malades  font  auftî  affectés  par  l’exercice,  &  par  tout 
ce  .qui  accélère  la  circulation  du  fan  g. 

MCCGLXXXII.  Comme  les  attaques  d’afthme 
femblent  dépendre  d’une  certaine  plénitude  des 
vaiflèaux  du  poumon  ,  ileft  probable  que  tout 
obftacle  à  la  tranfpiration ,  &  tout'  ce  qui  déter¬ 
mine  moins  le  Lang  à  la  furface  interne  du  corps 
peut  le  porter-aux  poumons  .  ôc  exciter  une  attaque 
d’afthme.  C’eft  fans  doute  le  cas  de  ces  afthma- 
tiques  qui  *  ont  des  accès  plus'  fréquens  durant 
l’hiver  ,  &  qui  éprouvent  plus  communément 
une  affection  catarrhale  qui  accompagne  l’afthme. 

MCCCLXXXIII.  Outre  les  cas  d’afthme ,  excités 
par  le  chaud  ou  le  froid',  il  y  en  a  d’autres  ^qui 
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font  reveillés  par  des.  imprefflons  faites  fur  le' genre 
nerveux  ,  comme  par  les  pallions  de  lame  ,  des 
odeurs  particulières,,  $  des  irritations  de  la  fumée 
ou  de  la  pouflïère. 

Que  cette  maladie  foi t  une  affeétion  du  genre 
nerveux ,  &  quelle  dépende  d’une  mobilité  des  fibres 
motrices  du  poumon  ;  cela  paroîc  rres-clairement 
par  fa  liaifon  avec  d’autres  affeétions  fpafmodiques 
qui  dépendent  d’une  grande  mobilité ,  comme 
l’hyftérie,  l’hypocondHafte ,  la  dyfpepfie  &  la  goutte 
atonique. 
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MCCCLXXXIV.  L’hiftoire  de  lafthme  qüe  k 
viens  d’expofer,  fait  voir  que  la  caufe  prochaine 
dé  cette  maladie  eft  une  affedion  fpafmodique  Ôc 
contre- nature  des  fibres  mufculaires  des  bronches, 
qui  non- feulement  empêche  la  dilatation  de  ces 
parties,  néceffaire  pour  une  libre&~ pleine  infpi- 
ration  ,  mais  encore  leur  ôte  la  fouplefle  que 
demande  une  expiration  entière  &  aifée.  Cette 
cônftridion  contre-nature ,  de  même  que  les -autres 
affections  convulfives  &  fpafmodiques  ,  peut  être 
excitée  par  une  turgefcence  de  fàng  ,  ou  une 
autre  caufe  de  plénitude  &  de  diftenfion  des  vaif 
féaux  du  poumon. 

MCCCLXXXV.  Cette  maladie  ,  en  tant  qu’elle 
revient  par  accès  ,  peut  être  en  général* diftinguée 
de  toute  autre  efpèce  de  dyfpnœe ,  dont  les  caufes 
par  leur  adion  plus  confiante  produifent  une  diffi¬ 
culté  de  refpirer  non-interrompué.  Mais  comnae'ces 
caufes  font  fujettes  à  diminuer  ou  à  s’accroître,' 
il  eft  difficile  de  dire  pourquoi  la  dyfpnœe ,  qui 
en  eft  produite  ,  revient  par  accès  ;  mars  je  crois' 
qu’il  eft  rare  que  ces  accès  d’afthme  confervent  à 
la  rigueur  la  forme  que  je  leur  ai  attribuée.  Peut- 
être  quil  y  a  encore  un  cas  qui  eft  plus  difficile 
à  ^expliquer  ;  favoir  pourquoi  les  diverfes  caufes 
que  nous  avons  affignées  comme  produifant  une 
refpiration  difficile ,  ont  le  pouvoir  d’exciter  une 
affedion  purement  afthmatique.  Je  n’oferois  affirmer 
que  cela  n’arrive  qu  a  des  perîonnes  prédifpofées 
à  un" afthme.  Il  eft  par  conféquent  incertain  fi  dans 


un  pareil  cas-,  lafthme  peut  être  confidéré  comme 
Symptomatique ,  ou  bien  fi  dans  tous  les  cas ,  on 
<ioic  le  confidérer  &  le  traiter  comme  une  maladie 
idiopathique. 

MCÇCLXXXVI,  Quelqueffrayant  que  paroifle 
l’afthme  ,  il  eft  rarement  mortel  ;  &  plufieurs  per¬ 
sonnes  vivent  long-tems  quoiqu  affeâées  de  cette 
maladie.  Dans  plufieurs  cas  cependant  ,  il  devient 
fatal  quelquefois  très-promptement  ,  &  peut-être 
toujours  après  un  long  efpace  de  rems.  Dans:  cer- 
taines  perfonnes  jeunes  ,  il  finit  dune  manière 
finie  fie  en  produifant  la  phthifie  pulmonaire.  Après 
avoir  continué  long-rems  ,  il  finit  fouvent  par  une 
hydropifie  de  poitrine,  &  fouvent  auffiyeiioeca- 
fionnant  un  anévrifme  du  coeur  ou  des  grands 
vaifièaux  ,  il  à  une  terminaifon  funefte. 

MCCCLXXXVII.  Comme  il  arrive  rarement 
qu’on  guérifie  l’aftiime  ,  je  ne  puis  propofer 
aucune  méthode  de  traitement  confirmée  par  l’expé¬ 
rience  3  mais  on  peut  Soulager  au  moyen  des  remèdes. 

Je  ferai  quelques  remarques  fur  leur  choix  &  leur 
ufage. 

MCCCL XX XVIII.  Le  danger,  d’une  attaque 
d’afthme  vient  fur-tout  de  la  difficulté  de  la  tranf- 
naiffion  du  Sang  dans  les  vaiiîèaux  du  poumon  .  ce  ^ 
qui  menace  d’une  fuffocation.  Ceft  pourquoi  la 
Saignée  paroît  indiquée  s  &  dans  les  violentes^^  / 

attaques  on  y  a  recoure  Elle  eft  Sur- tour  nécefiaire  ' 
dansles  premières ,  &  Sur-tout  lorSque  les  perfonnes  ^ 

Sont  jeunes  &  pléthoriques  3  mais  on  voit  que  6? 
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lorfque  les  attaques  font  fréquentes ,  des  faignééS 

répétées  épuifent  8c  affoibliflent  beaucoup  le  malade. 

En  outre ,  la  faignée  n’eft  pas  auffi  néceftaire  qu’on 
pourroit  l’imaginer ,  en  ce  que  le  paftage  du  fang 
à  travers  le  poumon  n’eft  pas  auffi  interrompu 
qu’on  le  fuppoTe,  Ce  qui  me  le  perfuade  c’eft 
qu’au  lieu  de  la  rougeur  de  la  face  que  cette  inter¬ 
ruption  devroit  produire ,  le  vifage  eft  a.u  contraire 
pâle  8c  contracté  durant  les  accès  d’afthme.  En 
outre  la  faignée  ne  produit  pas  autant  de  foulage- 
ment  qu’on  auroit  lieu  de  l’attendre  ,  en  partant 
d’une  fuppofition  contraire. 

MCCeLXXXIX.  La  turgefcence  du  fang, 
comme' je  l’ai  déjà  dit  ,  eft  fouvent  une  caufe 
excitante  ;  &  comme  on  peut  la  fuppofer  produite 
par  un  état  pléthorique  général  ,  la  faignée  eft 
à  cet  égard  un  remède'  convenable  dans  l’afthme.  ... 
J’accorde  que'  cela  a  lieu,  dans  les  premières 
attaques  ;  mais  ,  à  mefure  que  cette  maladie  fe 
prolonge,  l’état  pléthorique  difpa-roît,  &  alors,,  je 
penfe  que  la  faignée  devient  de  moins  en  moins 
néceftaire. 

MCCGXC.  Un  purgatif  peut  être  utile  dans 
un  cas  de  pléthore  ^  mais  comme  la  fuppofition 
d’un  état  pléthorique  eft  peu  fondée  ordinaire¬ 
ment  ,  &  qu’un  purgatif  porte  peu  fon  aéiion 
fur  les  vaiftèaux  de  la  poitrine  ,  il  parok  peu 
convenir  aux  afthmatiques  -,  &  s’il  produit  une 
évacuation  abondante  ,  il  eft  fort  nuifible,  Mais' 
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par  la  ftagnation  &  l'accumulation  des  matières 
dans  le  canal  alimentaire ,  il  faut ,  éviter  la  coniH- 
pation  &  tenir  le  ventre  libre.  Ainf  les  cjyftères 
émolliens  &  laxatifs  ,  font  toujours  utiles  dans 
le  tems  des  accès. 

M  G  C  C  X  C I.  Les  flatuofités  de  reftomac  ,  8c 
d’autres  fymptomes  cfîndigeftion ,  accompagnent 
fouvent  Pafthme  ,  8c  font  très-incommodes;  C’eft 
pourquoi le  fréquent  ufage  des  vomitifs  doux 
convient  pour  détourner  les  humeurs  de  fe  porter 
au  poumon.  Dans  certains  cas  où  on  attendroit 
une  attaque  d’afthme  pour  la  nuit  prochaine,  un 
vomitif  donné  le  foir  ,  a  femblé  l’avoir  pré¬ 
venu. 

MCCCXCII.  Les  véficatoires  entre  les  épaulés 
ou  fùrjla  poitrine ,  ont  foulagéTes  afthmatiqùes  ; 
mais  quand  Palthme  eft  purement  fpàfmodique  , 
les  véficatbires  .  font  rarement  utiles  ,  foit  pouf 
prévenir,  foit  pour  diminuer  l’accès. 

MCCCXClII.  Les  cautères  font  certainement 
utiles  -pour  obvier  à  la  pléthore  \  mais  comme 
l’afthme  offre  rarement  cette  indication  à  remplir, 
ces  moyens  font  rarement  utiles. 

MCÇCXCIV.  Comme  les  attaques  d’afthme  font 
fouvent  excitées  par  la  turgefeençe  du  lang  -,  les 
acides  &  les  fels  neutres,  qui  font  propres  à  la 
prévenir  ou  à  la  calmer  ,  ont  été  recommandés  par 
les  Médecins.  Voyez  Floyer  fur  l’Afthme. 
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MCGCXCV.  Quoiqu’un  état  pléthorique  &  la 
turgefcence  du  fang  femblent  être  fouvent  des  caufes 
excitantes  des  accès,  cependant  ceux-ci  peuvent 
naître  d’une  cpnftitution  particulière  des  fibres 
motrices  des  bronches ,  qui  les  difpofe  dans  l’oc- 
cafion  à  entrer  dans  une  conftri&ion  fpafmodique. 
On  ne  peut  donc  attendre  une  guérifon  entière 
que  ~d’un  changement  produit  dans'la  mobilité.  & 
l’irritabilité  extrême  du  poumon. 

MCOCXÇVI.  Lorfque  la  prédifpofition  tient  à 
line-  conformation  originaire  ,  la  cure  doit  être 
difficile ,  &  peut-être  impoffible  ;  mais  on  peut 
produire  du  foulagement  par  l’ufage  des  ântifpaf- 
motliques.  G’eft  fur  ce  fondement  qu’on  a  em¬ 
ployé  divers  médicamens  de  cette  efpèee,  &  fur- 
tout  des  gommes  fétides.  Mais .  je  n’ai  point 
reconnu  quelles  fulfent  bien  efficaces ,  &  quel¬ 
quefois  j’ai  remarqué  qu’elles  étoient  nuifibles , 
en  échauffant  trop.  On  n’a  point  examiné  avec 
affez  de  foin  l’effet  de  quelques  autres  antifpaf- 
modiques  plus  puiffans  ,  tels  que  le  musk.  On  a 
trouvé  que  l’éther  vitriolique  produifoit  du  foula¬ 
gement;  mais  les  effets  font  peu  durables. 

MCCCXCVH.  Le  plus  certain  &  le  plus  puiffant 
antifpafmodique  dans  cette  affection ,  comme  dans 
toutes  les  autres ,  eft  l’opium.  Je  l’ai  trouvé  tou- 
jours  efficace,  Se^ën^général  d’un  ufage  sûr.  Si 
on  a  formé  des  foupçons  fur  ce  dernier  point1, 
o’eft  qu’on  n’a  point  diftingué  certains  cas  plétho- 
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ïiques  &  inflammatoires  de  difpnoée  ,  nommée 
improprement  afthme  ,  d’avec  le  genre  parti* 
culier  djifthme  rpafmodique  dont  nous  traitons 
ici.  . 

■  MCCCXCVII1.  Cette  maladie  peut  dépendre 
d’une  prédifpofition  qu’il  n’ell  pas  en  notre 
pouvoir  de  réformer;  &  il.  ne  relie  alors  qu’à 
éviter  les  -  caufes  occaflonnelles  &  excitantes  que 
j’ai  tâché  d’indiquer.  Ihèftt  donc  difficile  de  donner 
des  règles. générales  ,  à  caufe  de  la  différente  idio- 
fyncralîe  des  allhmatiques  à ,  l’égard  des  objets 
externes.  Ainlî ,  certains  d’ehtr’eux  fe  trouvent 
bien  de  vivre,  au  fein  des  grandes  villes  3  pendant 
que  d’autres-  ne  refpirent  bien  à  leur,  aile  que 
l'àir  libre  des  campagnes.  Dans  ce  dernier  cas 
cependant  ,  la  plupart  des  allhmatiques  fuppor* 
tent  beaucoup  mieux  l’air  d’un  lieu  bas  ,  s’il  eft 
allez  libre  &  fec,  qu’ils  ne  font  celui  -des  mon¬ 
tagnes.  ■" "  . 

MCCCXCîX.  Le  régime  n’admet  pas  moins  do 
variété  V- lui v-ant  les  divers  allhmatiques.  -Aücuq. 
d’eux  ne  fe  trouve^Dien  de  prendre  beaucoup' 
d’alimens  3  ou  d’en  prendre  de  ceux  qui  font 
d’une  lblùtion  lente  &  difficile  dans  l’effomac: 
une  viande  légère,  &  prile  avec  modération  3 
convient  mieux  au  plus  grand  nombre.  Quand 
l’allhme  ell  recênTpSc  fur- tout  dans  des  perfonnes 
jeunès  &  pléthoriques  j  une  nourriture  légère, 
rafraîchiffante  3  &  donnée  avec  épargne,  ell  con- 
O  a 


venable  &  ordinairement  néeeflfaire  j  mais  après 
que  la  maladie  a  continué  quelques  années ,  1  état 
des  malades  fupporte  mieux  ,  &  exige  même 
une  nourriture  p  lus  abondante  ;  quoique  ,  dans 
tous  les  cas ,  celle  qui  pèche  par  excès  Toit  très- 
nuifible. 

MCCCC.  L’eau  ou  les  liqueurs  aqueufes 
froides  ,  font  la  feule  boilfon  falutaire  pour  les 
afthmatiques  >  &  toutes  les  liqueurs  fujettes  à 
fermenter  &  à  produire  un  dégagement  d’air , 
leur  fônt~nuifibles.  Peu  d’afthmatiques  peuvent 
fupporter  quelque  efpèce  de  liqueur  fpiritueufe  \ . 
&  tout  excès  leur  nuit  beaucoup.  Les  afthma¬ 
tiques  font  incommodés  des  boilfons  chaudes  ou 
tièdes ,  en  ce  qu’elles  diminuent  le  ton  de  l’ef- 
/  tômac.  Ainfî ,  ni  le  thé ,  ni  le  caffé  ne  peuvent  leur 


MCCCC L  Les  afthmatiques  ne  fupportent 
facilement  d’autre  mouvement  du  corps ,  que 
ceux  qui  font  les  plus  doux.  L’exercice  du  cheval, 
'  iAj/*Àes  vo*tures  s  &  fur-rout  la  navigation  ,  leur  font 


|  ;MV 


très-fouvent  fort  utiles. 


Pratique. 


CHAPITRE  VIT. 


De  la  Toux  convulfive. 

MCCCCII.  C'E  t  t  e  ,  maladie  eft  ordinairement 
épidémique  ,  &  manifeftement  conragieufe  :  elle 
femble  provenir  d’un  principe  de  contagion  d’une  J  =< 
qualité  particulière.  Elle  ne  produit  pas  toujours 
la  fièvre,  comme  dans  les  autres  maladies  qui  fe 
propagent  de  la  même  manière ,  elle  n’occafionné  ' 
aucune  éruption ,  8c  ne  produit  point  d’autre 
changement  dans  Tétat  des  fluides  ;  mais  elle  a 
cela  de  commun  avec  les  contagions  cacarrhales , 

8c  avec  la  rougeole ,  quelle  Ce  porte  particulié¬ 
rement  au  poumon^  en  y  produifant  cependant"? 
des  effets  très-dirférens  de  ceux  de  ces  autres  affec-^ 
dons  ,  comme  on  le  verra  par  l’hiftoire  de  la 
maladie. 

MCGGCIII.  Cette  contagion ,  ainfi  que  diverfes 
autres  ,  n’attaque  les  mêmes  perfonnes  qu’une  fois 
durant  le  cours  de  la  vie ,  8c  par  conféquent  les  y 

enfans  y  font  plus,  expofés  -,  mais  il  y  a  plufîeurs 
exemples  de  perfonnes  qui  en  ont  été  attaquées 
dans  un  âge  avancé ,  quoiqu’il  foit  probable  qu’on 
y  eft  d’autant"  moins  fujergu’on  avance  plus  dans 
l’âge. 

MGCCCIV.  Le  début  de  cette  maladie  reffemble 
O? 
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à  celai  d’un  catarrhe  qui  eft  produit  par  l’aétion 
du  Froid  :  fouvent  elle  garde  plufieurs  jours  cette 
forme  ;  &  j’ai  vu  même  'des  exemples  d’une 
affeéfion  catarrhale  ordinaire  qui  provenoit  du 
principe  contagieux  de  la  toux  convulfive. 

Cela  arrive  cependant  rarement-,  car  en  général, 
à  la  fécondé,  ou  au  plus  tard  à.  la  troifièrpe  Te- 
maine  après  l’invafion  ,  elle  prend  fon  fymptome 
caradtériftique  de  toux;  gonvulfive.  C’eft'une  efpècé 
de  toux  dans  laquelle  des  mouvemens  d’expira¬ 
tion  particuliers  à  la  toux  ,  s’exécutent  avec  plus 
de  fréquence  ,  de  rapidité  &  de  violence  qu’à 
l’ordinaire.  Les  degrés  cependant  qu’elle  peut 
prendre  font  très-variés;  en  forte  qu’on  ne  peut 
point  fixer  le  terme  exad  après  lequel  la  toux 
doit  être  proprement  dite  convulfive.  Il  y  a  donc 
une  autre  circonfiançe  particulière  qui  la  diftingue; 
t  c’efl:  que  quand  plufieurs  mouvemens- expiratoires 
fe  font  exécutés  d’une  manière  convulfive  que 
par  là  Tair~a  été  chatlcTdu  poumon  en  grande 
“quantité^  il  furvient  nécefiairement  &  firufque- 
mènt~~üne  plHnê  infpïfânon  ,  qui ,  introduifant 
avec  '—une- vîtefTe  extrême  l’air  dans  la  glotte  , 
produit  un  fon  d’un  genre  particulier.  Ce  fon  , 
qui  varie  dans  difiérens  cas  ,  a  reçu  des  Anglois 
le  nom  général  de  hoop  la  maladie  elle- 
même  a  été  appellée  hooping  cough.  Quand  cetté 
infpiration  fonore  eft  furvenue ,  la  toux  convul¬ 


five  fe  renouvelle  comme  auparavant ,  jufqu’à  ce 
que  le  poumon  ait  rejetté  une  certaine  quantité 
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de  inucofités ,  ou  que  l’eftomac  Te  foit  débarrafle 
des  matières  contenues  par  le  vpmiflement.  L’une 
ou  l’autre  de  ces  évacuations  termine  ordinaire¬ 
ment  la  toux ,  &  le  malade  en  eft  délivré  pour 
quelque  tems.  Quelquefois  ce  n’eft  qu’après  plu¬ 
sieurs  alternatives  de  toux  &  d’expiration  fonore , 
que  l’expectoration  ou  le  vomiflement  a  lieu  ; 
mais  c’eft  ordinairement  à  la  fécondé  reprife  des 
mouvemens  d’expiration  que  cela  fument  ,'  ce 
qui  termine  l’accès. 

MCCCCV.  Quand  la  maladie  a  pris  le  carac^ 
tère  &  la  forme  qui  la  diftinguent,  elle  continue 
en  général  quelque  tems  après,  depuis  -ün  ,-jufqu’à 
deux  ou  trois  mois,  quelquefois  plus  long  tems  , 

&  avec  des  circonftances  variées. 

MCCCCVI.  Les  attaques  de  la  toux  reviennent 
à  divers  intervalles  ,  &  fans .  obferver  aucune 
période  exacte.  Elles  fe  renouvellent  fouvent 
durant  le  jour  ,  mais  plus  fouvent  encore  durant 
la  nuit.  Le  malade  a  ordinairement  un  preflen- 
timent  de  leur  invaflon  prochaine  i  pour  éviter 
les  fecouflès  violentés  &  douloureufes  que  la  toux 
lui  fait  éprouver ,  il  s’attache  &  faiflt  tout  ce  qui 
l’avoifine  ,  ou  demande  d’être  tenu  ferré  par  toute 
perfonne  qu’il  peut,  atteindre. 

Quand  l’accès  eft  terminé  ,  le  malade  a  quel¬ 
quefois  la  refpiration  accélérée ,  &  femble  pendant 
quelque  tems  fatigué  -,  mais  cela  eft  *peu  fenfible  Lf.  u^ 

dans  un  grand  nombre  ;  &  les  enfans  font  ordi- 
èairement  fi  bien  rétablis  ,  qu’ils  reviennent 
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immédiatement  à  leurs  jeux  ou  à  leurs  occupations 
précédentes. 

MCCCCVII.  Si  l’attaque  de  la  toux  finit  par 
le  vomifiement-  des  matières  contenues  dans 
l’eftomac  ,  on  a  coutume  d’éprouver  la  faim 
immédiatement  après ,  de  demander  de  la  nourri¬ 
ture  ,  8c  de  la  prendre  avec  une  avidité  dévo¬ 
rante. 

MCCCCVIII.  Au  commencement  de  cette  ma¬ 
ladie  ,  on  n’expeétôre  quelquefois  rien ,  ou  on 
ne  rend  qu’une  mucofité  claire  &  limpide,  & 
pendant  que  cela  eft  ainfi,  les  accès  de  toux  font 
plus  violens  &  plus  longs  ;  mais  ordinairement 
l’expectoration  devient  bien- tôt  confidérable  ,  & 
on  rejette  fouv.ent  en  grande  quantité  des  muco- 
fités  très-épaifies  ;  8c  à  mefure  qu’on  expe&ore 
avec  plus  de  facilité ,  lés  accès  de  toux  deviennent 
moins  longs.  <• 

MCCCCIX.  Les  accès  yiolens  interrompent  la 
libre  tranfmifliôn  du  fang  à  travers  le  poumon , 
8c  par- là  le  retour*  libre  du  même  fang  que 
portent  les  vailfeaux  de  la  tête.  Cela  occafionne 
la  turgefcence  8c  la  rougeur  du  vifage,  qui  ac¬ 
compagnent  ordinairement  lesaccès  de  toux ,  & 
qui  femblent  occafionner  ces  éruptions  du  fang 
qui  quelquefois  fe  font  dans  cette  maladie  par 
le  nez  ,  8c  même  les  yeux  8c  les  oreilles. 

MCCCCX.  Cette  maladie  peut-  avoir  lieu  , 
fans  qu’aucun  fymptome  fébrile  l’accompagne  i 
mais ,  quoique  Sydenham  ait  eu  rarement  occafion 
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de  Tobferver ,  je  l’ai  remarqué  moi-même  quel¬ 
quefois  dès  le  commencement ,  mais  plus  fouvent 
après  que  la  maladie  a  duré  quelque  rems.  Quand 
cela  a  lieu  ,  cette  fièvre  ne  prend  pas  le  type 
d’intermittente  régulière  P  elle  eft  conftamment 
continue ,  ôc  fans  exacerbation  vers  le  foir  ,  ôc  elle 
fe  prolonge  jufqu’au  lendemain. 

MCCCCXI.  Un  autre  fymptome  de  la  toux  con-  . 
vulfive  ,'c’eft  la  difficulté  de  refpirer ,  non-feulement 
immédiatement  avant  &  après  les  accès  de  toux, 
mais  encore  dans  tout  autre  tems ,  ôc  feulement 
à  divers  degrés  dans  différens  individus.  Je  n’ai 
prefque  point  vu  de  toux  convulfi ve  terminée 
d’une  manière  funefte,  qui  n’ait  été  conftamment 
accompagnée  de  fièvre  ôc  difpnœe. 

MCCCCXII.  Quand/la  maladie  a  été  commu¬ 
niquée,  par  contagion  ,  les  accès  de  toux  fe  ré¬ 
pètent  fouvent  fans  aucune  câufe  excitante  ;  mais , 
dans  plufieurs  cas ,  la  contagion  ne  produit  qu’une 
prédifpofitio’n  ,  &  la  fréquence  des  accès  dépend 
en  partie  des  caufes  excitantes ,  telles  qu’un  exer¬ 
cice  violent,  une  nourriture  trop  abondante  ou 
d’une  folution  trop  ■  difficile ,  des  irritations  du 
poumon  par  la  pouftîère  ,  la  fumée  ,  ou  des  odeurs 
défagréables  ôc  fortes,  &  fur- tout  toutes  les  pallions 
violentes  de  l’ame. 

MCCCCXIII.  Telles  font  les  principales  cir- 
conftances  de  cette  maladie  ,  qui  a  différentes 
terminâifons  ,  qu’on  ne  peut  communément  pré¬ 
voir  ,  qu’en  faifant  les  confidérations  fuivarites. 
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'  Dans  les  premières  années  de  la  vie  ,  il  y  a  plus 
de  danger  qu’enfuite,  fur-tout  avant  l’âge.  de  deux 


Après  l’enfance,  on  a  moins  à  craindre  une 
terminaifon  funefte  *  &  je  regarde  cela  comme  une 
règle  générale,  feulement  fujette  à  quelques  ex¬ 
ceptions. 

^  Cette  maladie  eft  pleine  de  danger  pour  les 
.  )  enfans ,  dont  les  parens  font  phthifiques  ou  afthma* 

(jiques. 

Quand  cette  maladie  commence  fous  la  forme 
d’un  catarrhe,  &  quelle  eft  accompagnée  de  fièvre 
&  d’une  refpiration  difficile,  &  avec  très- peu 
d’expeéto  ration,  elle  eft  fouvent  funefte,  fans  prendre 
îa  forme  de  toux  convulfîve  j  mais  dans  plufieurs 
cas  pareils,  celle-ci,  en  fe  déclarant ,  produit  une 
y  plus  libre  expectoration,  &  éloigne  le  danger. 

Quand  la  maladie  eft  bien  développée  ,  que 
u  les  accès  ne  font  ni  fréquens  ni  violens ,  qu’il  y 

a  une  expectoration  modérée  ,  que  le  malade  , 
dans  l’intervalle  des  accès  ,  eft  tranquille ,  &  corn 
ferve  l’appétit  &  le  fommeil ,  fans  éprouver  ni 
fièvre,  ni  difficulté  de  refpirer  ,  la  maladie  n’eft. 
point  accompagnée  de  danger  ;  &  ces  circonftances 
devenant  de  plus  en  plus  favorables ,  elle  fe  ter¬ 
mine  d’elle-même. 

Il  eft  dangereux  d’expeétorer  peu  ou  beaucoup  , 
fur  tout  fi ,  dans  le  dernier  cas  ,  il  y  a  une  grande 
difficulté  de  refpirer. 

Les  cas  où  les  accès  de  toux  fe  terminent  par- 
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îe  vomiifement  ,  &  font  fuivis  d’une  grande 
faim  immédiatement  après,  ne  font  point  dan¬ 
gereux. 

Une  hémorrhagie  modérée  par  le  nez,  eft 
fouveht  falutaire  ;  mais  quand  elles  font  très- 
abonîanteS',  elles  font  en  général  très-nuifibles. 

Quand  cette  maladie  attaque  des  perfonnes  qui 
font  déjà,  d^is  un  état  de  grande  foibleffe,  elle 
fe  termine  ,  la  plupart  du  tems,  d’une,  manière 
funefte. 

Le  danger  de  cette  maladie  vient  quelquefois 
de  la  violence  des  accès  de  toux  ,  qui  occafion* 
fient  l’apoplexie  , ,  l’épilepfie  ,*  ou  une  fufïocation 
immédiate  ;  mais  ces  accidens  font  très-rares ,  Sf 
le  danger  de  la  maladie  femble  être  en  général  en 
proportion  avec  la  fièvre  ou  la  difpnœe  qui  1  ac¬ 
compagnent.  -  . 

MCCCCXIV.  La  cure  de  cette  maladie  a  été 
toujours,  considérée  comme  difficile  -,  foit  qu’il 
sagiffe  de  prévenir -fa  funefte  ter  mi  naifon  ,  quand 
elle  eft  violente  ,  ou  d’abréger  fon  cours  quand 
elle  eft  modérée.  Il  n’y  a  pas  de  moyen  connu 
pour  éloigner  la  contagion  ,  ou  rendre  fon  effet 
nul,  quand  elle  eft  encore  récente  . ,  ou  qu’elle 
continue  d’agir,  &  par  conféquent  cette  maladie 
continue  néceffàirement  quelque  tems  ;  mais  il  eft 


vraifemblable  que  la  contagion ,  ici  ,  comme  par¬ 
tout  ailleurs  ,  celle  enfin  d’agir ,  &  que  la  maladie 
feprolonge  alors  parla  feule  habitude  ,  0001  me 
dans  les  autres  aftèfitions  convuihves. 


t^Ue^à^y 
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MCCCCXV.  Le  traitement  doit  donc  différer 
&  remplir  deux  indications  différentes  ,  fuivantla 
période  de  la  maladie  ;  vers  les  premiers  tems  ,  il 
faut  remédier  aux  effets  violens  quelle  produit, 
&  prévenir  une  terminaiion  fatale  -,  mais  après 
quelle  a  continué  quelque  tems ,  &  qu’elle  n’offre 
point  de  fymptomes  violens ,  les  feuls  remèdes  à 
employer  font  ceux  qui  peuvent  interrompre  fon 
cours  .,  &  la  terminer  plutôt  quelle  ne  l’auroit 
fait  d’elle-même. 

MCCCCXV I.  Pour  répondre  à  la  première 
indication  ,  la  faignée  eft  néceffaire  dans  les  fujets 
pléthoriques  ,  ou  dans  les  autres  perfonnes ,  où  par 
les  circonstances  même  de  la  toux  &  des  accès, 
il  paraît  que  le  fang  eft  tranfmis  difficilement  à 
travers  le  poumon  ;  il  eft  même  néceffaire  de  la 
répéter,  fur-tout  au  commencement  de  la  maladie;, 
mais  comme  les  affections  fpafmodiques  n’admet¬ 
tent  pas  ordinairement  beaucoup  de  faignées  il 
eft  rare  qu’il  faille  les  répéter  fouvent  dans  la  toux 
convulfive. 

MCCCCXVII.  On  doit  remédier  par  des  laxatifs 
à  la  conftipation  qui  accompagne  fouvent  cette 
maladie-,  mais  il  faut  feulement  garder  le  ventre 
libre ,  &  éviter  de  trop  abondantes  évacuations  , 
qui  par  cette  voie  font  ordinairement  très  -  nui- 
fibles. 

MCCCCXVIIÏ.  Pour  éloigner  l’état  inflamma¬ 
toire  dont  les  poumons  font  menacés  dans  cette 
maladie  ,  les  véficatoires  ont  été  employés  quel- 
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quefois  ;  les  cautères  ne  font  pas  fi  avantageux ,  8c 
ils  ne  peuvent  fuppléer  en  aucune  manière  aux 
applications  répétées  des  véficatoires  quand  ceux- 
ci  font  indiques  ,  8c  dans  ce  cas  ,  ils  font  plus 
efficaces  appliqués  fur  la  poitrine ,  que  fur  toute 
autre  partie. 

MCCCCXIX.  De  tous  les  autres  remèdes,  les 
plus  utiles  font  les  ^émétiques  ;  foit  parce  qu’ils 
interrompent  le  retour  des  affections  fpafmodiques, 
foit  qu’ils  déterminent  plus  puiffamment  les  hu¬ 
meurs  à  la  furface  du  corps ,  8c  qu’ils  produifent 
par-là  une*  révulfion  favorable.  Dans  cette  vue  , 
je  penfe  qu’il  faut  fouvent  recourir  au  vomilîement , 
&  que  dans  lés  intervalles  ,  les  antimoniaux  pris 
à  petite  dofe  8c  de  manière  feulement  à  exciter 
des  naufées  ,  ^peuvent  être  très  -  avantageux.  Le 
Igûfre  doré  d’antimoine  il  vanté  par  Cldffius ,  ne 
m’a  jamais  paru  un  remède  convenable  ,  à  caufe 
de  l’incertitude  de  la  dofe  ,  8c  je  préfère,  le  tartre 
émétique  ,  employé  de  la  manière  que  l’enfeigne 
le  Docteur  Fothergill.  '  "  :  T  7 

MCCCCXX.  Tels  font  les  remèdes  quon  doit 
employer  dans  le  premier  état  de  la  maladie, 
pour  prévenir  fa  tendance  funefte  &  la  réduire  à 
un  cours  exempt  de  danger.  Mais  dans  le  fécond 
état,  quand  la  contagion  a  celfé  d’agir,  8c  que 
la  maladie  continue  feuleméht  par  le  pouyoir.  de 
l’habitude  ,  il  naît  une  autre  indication  à  remplir  , 
&  il  faut  employer  différens  remèdes. 

:  :  MCCCCXXI,  Ce  qui  me  fait  penfer  que  la  ma- 
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ladie.  continue  long-tems  par  le  pouvoir ‘  de  l’habk 
tude  ,  &  quand  la  contagion  a  celïé  d’agir ,  c’eft 
que  la  terreur  a  Couvent  guéri  cette  maladie  j  qu’un 
confidérable  produit  dans  le  corps 
iiumain ,  tel  que  celui  qùPvient  de  l’invalion  de 
la  petite  -  vérole  a  produit  auffi  la  même  guérifon, 
&  enfin  ,  quon  a  obtenu  le  même  effet  des  medi- 
•  ’  •  camens  tôniques  &  antifpafmodiques  :  or  ;  ces 
■  :  moyens  peuvent  feulement  changer  l’état  &c  l’habi¬ 

tude  du  fyftême  nerveux  ,  ôz  on  ne  peut  point 
-fuppofer  qu’ils  agifTent  contre  le  principe  de  la 
contagion.  '  ai 

■  MCCCCXXH.  Ce  font  ces  vues  qui  doivent 
fervir  à  faire  connoître  les  remèdes  qu’on  doit 
employer  dans  ce  qu’on  appelle  le  fécond  état  de 
la  maladif  On  pourra  alléguer  que  cette  indication 
d’abréger  le  cours  de  la  maladie  n  eft  pas  d’une 
grande  importance  j  &  que  puifqu’on  n’a  plus  à 
craindre  fa  violence  ,  elle  ceffera  d’elle  -même^ 
mais  il  faut  remarquer  que  de  même  que  les  autres 
afFeéfcions  convulfives  ou  fpafmodiques ,  elle  pour? 
roit  continuer  encore  long  tems  par  le  feul  pouvoir 
de  l’habitude ,  &  que  la  répétition  dés  paroxifmes 
peut  avoir  des  effets  très  nuifibles  3  d’autant  plus 
que  leur  violence  peut  -être  aggravée  par  plufieurs 
autres  caufes  externes  qui  peuvent  furvenir.  Notre 
\  indication  eft  donc  bien  fondée.  ç 

•'  -  -  v  MCCCCXXIII.  La  terreur  peut  être  un  très-' 
puiffant  remède  dans  cette  vüe  ;  mais  pomme  il 
eft  difficile  d’en  fixer  le  degré  ,  que  fi  elle -eft 
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légère,  elle  peut  être  inefficace  ,  &  quà  un  degré 
trop  fort ,  elle  eft  dangereufe  ,  je  ne  faurois  la 
confeiller. 

MCCCCXXIV.  J’ai  propofé  ,  pour  remplir  la 
fécondé  indication  ,  les  antifpafmodi_q ues  &  les1 
toniques. 

Parmi  les  antifpafmodiques  ,  le  caftoreum  a  été 
particuliérement  recommandé  par  îè  docteur  Morris  j 
niais  après  plufîeurs  eilàis ,  je  ne  l’ai  point  trouvé 
efficace. 

On  avoir  plus-  à  attendre  du  musk  ;  mais  foit 
qu’il  eût  été  falfifié  ,  foit  qu’il  n’àit  pas  été  em¬ 
ployé  à  affez  forte  dofe ,  je  n’en  ai  point  éprouvé 
ordinairement  de  bons  effètSi  Le  plus  puiffant  des 
antifpafmodiques  ,  -  eft  certainement  l’opium  ;  & 
quand- il  n’y  a  point  de  ^fièvrecônîîderaEle’Tni de  1/ 
difficulté  de  réfpirer  ,  l’opium  a  été  trouvé  très- 
utile  pour  calmer  la  violence  de  la  toux  convul- 
five  ;  mais  il  n  eft  point  parvenu  à  ma  connoiflancé  < 
qu’on  l’ait  employé  jufqu’à  l’entière  guérifon  de  là 
maladie. 

Si  on  a  obfervé  des  effets  de  la  ciguë ,  comme 
nous  devons  le  croire  ,  d’après  les  obfervations  << 
du  Doéteur  Cutter  ,  je  conviens  avec  lui  que  c’efl 
par  fa  qualité  antifpafmodique.  Ainfi  ,  c’eft  un 
remède  à  tenter  ,  &  d’autres  Médecins  même  que 
le  Doéteur  Butter  en  ont  obtenu  de  bons  effets  j 
mais  dans  les  effais  que  nous  en  avons  faits  ,  elle 
n’a  pas  réuffi  -,  peut-être  parce  quelle  n’étoit  pas 
préparée  d’une  manière  convenable. 
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MCCCCXXV.  Quant  aux  toniques ,  l'écorce  de 
gui ,  qu’on  a  vantée  pour  cette  maladie  ,  agireiv 
cêtte^qûalité.  Mais  je  n’en  ai  point  fait  l’expé- 
“rience  ,  parce  que  j’ai  une  grande  confiance  dans 
fe^uinquina.  ~Jë  regarde  ce  dernier  comme  le 
remède'te  plus  'sûr  pour  guérir  la  maladie  dans  le 
fécond  état ,  &  quand  il  y  a  eu  un  peu, de  fièvre 
êc  que  le  quinquina  eft  donné  à  allez  forte  - 
dofe  ,  il  manque  rarement  de  mettre  fin  à  la 
maladie. 

MCCCCXXVI.  Quand  on  a  lieu  de  fuppofer 
que  les  affe&ions  convulfives  continuent  feulement 
par  la  force  de  l’habitude ,  on  a  fouvent  éprouvé  . 
qu’un  changement  confidérable  dans  toutes  les 
circonftances  de  la  manière  de  vivre ,  ont  produit 
la  curé  de  rces  'maladies  j  on  a  été  conduit  de  là 
par  analogie ,  à  juger  que  le  même  moyen  pouvoir 
être  employé  pour  la  toux  convulfive  ,  &  on  a 
lieu  de  préfumer  qu’il  a  été  très  -  utile.  J’en  ai- 
obfervé  de  très-bons  effets  dans  pluüeurs  cas, 
mais  ils  ne  m’ont  pas  paru  durables  &  fuffifâns 
pour  faire  terminer  entièrement  cette  maladie.  - 
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LIVRE  TROISIEME. 

Des  Affections  fpafmodiques  des  fonctions 
naturelle  s-.—  _ _ 


Du  Pyrojts  (  ardeurs  d’ejlomac  )  j  ou  ce  qu  on 
nomme  en  EcoJJe  The  'vater-brash. 


MCCCCXXVII.  AL  y  a  deux  diverfes  fortes  dé 
fenfations  douloureufes  rapportées  à  l’eftomac  a  8c 
qui  font  probablement  occafîonnées  par  des  affec¬ 
tions  réelles  de  cet  organe.  H'eft  probable  quelles 
font  dues  à  des  affeétions  de  différente  nature ,  8c 
que  par  conféquent ,  on  devrait  les  diftinguer  par 
différens  noms  j  mais  je  dois  avouer  qu  il  eft 
difficile  d’obferver  une  précifion  exaéfce  fur  cette 
matière.  Dans  mon  effai  fur  ' la  Nofologie  métho¬ 
dique  j  j’ai  cependant  tâché  de  le  faire.  J’emploie 
Tome  11.  P 
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le  terme  de  Gaftro-dynie  pour  exprimer  ces  dort* 
leurs  qui  font  aigues  &  poignantes  ,  ou  accom- 
gnëes  d'un  fend  ment  dediftenfion  ou  de  conftriétion, 
(t  elles  ne  font  point  en  même-tems  accompagnées 
d’un  fentiment  d’acrimonie  ou  de  chaleur.  Pouf 
exprimer  ces  fenfations  douloureufes  &  incom¬ 
modes  ,  qui  fernblent  naître  d’un  {intiment  d’acri¬ 
monie  qui  irrite  la  partie  ,  ou  d’un  fentiment 
de  chaleur  tel  que  celuyqui  vient  de  l’aétion 
externe,  où  interne  des  matières  âcres ,  je  me  fers 
.  du  terme  de  Cardialgie  ;  &  par  là  ,  j’entends  par¬ 
ticulièrement  dénoter  ces  fenfations  qui  font  expri¬ 
mées  en  Anglois  par  les  termes  de  heart  -  burn 
(  ardeurs  de  cœur  ).  Je  pente  que  le  terme  foda 
a  été  employé  par  les  Auteurs  de  Médecine-pra¬ 
tique  pour  exprimer  une  affection  accompagnée  des 
.fentimens  de  la  dernière  efpèce. 

MCCCCXXVIII.  Outre  les  douleurs  dénotées 
par  lester m&s-Ga/Irodiniay  Periadinia  3  Cardialgia  3 
&  Soda  ,  il  y  a,  je  crois,  une  autre  fenfation  dou* 
loureufe  différente  de  celles-là  ,  que  ; M.  Sauvages 
nomme  Pyrqfîs  Suecica  ,  dont  la  defcription  elt 
prife  de  Linnœus  ,  qui  la  nomme  Çardialgià 
fmiatoria.  Sous  le  titre  de  Pyrojîs,  M.  Sauvages 
a  formé  un  genre  dont  toutes  les  efpèces ,  excepté 
la_  huitième  qu’il  nomme  Pyrojîs  fuecïca  ,  font 
toutes  des  efpèces  de  Gajlrodynïa  ou  de  Cardialgia  , 
&  h  on  doit  former  un  genre  fous  le  titre  de 
Pyrofîs  ,  il  peut ,  à  mon  avis  ,  comprendre  feu¬ 
lement  l’efpèce  dont  j’ai  fait  mention.  Dansxecas  , 
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à-  la  vérité  ,  j’avoue  que  le  terme  n’eft  pas  très- 
propre  j  mais  mon  éloignement  pour  l’introdu&ion 
de  termes  nouveaux  me  fait  conferver  celui  de 
M.  Sauvages. 

M-œeGXXIX.  Je  penfe  que  la  Gaftrodynie  & 
la  Cardialgie  font  en  très-grande  partie  des  affec¬ 
tions  fymptomatiques  ,  &  par  conféquent  ne  doivent 
point  trouver,  place  dans  ce  Livre  ;  mais  je  me- 
propofe  dé  traiter  ici  du  Pyxojis-,  comme-étant  une 
àffeéHon  idiopathique  j  &  qu’on  n’avoit  point  fait 
entrer  jufqu’ici  dans  aucun*cour-s  de-~Médecrne. 

MCÇCCXXX.  Il  y  a  une  maladie  fréquente: 
parmi  le  bas  peuple  a  mais  qui  fe  rencontre  auilî  5i 
quoique  plus  rarement ,  dans  des  conditions  plus 
élevées.  Quoique  fréquente  en  Ecoffe elle  ne  Pelt 
pas  autant  que  dans  le  Lapland  ,  au  rapport  de 
Linnœus.  Elle,  paroît  le  plus  ordinairement  à  un 
âge  moyen ,  mais  rarement  avant  la  puberté.  Quand 
on  en  a  été  attaqué  une  fois  ,  elle  eft  fujette  à: 
revenir  par  des  caufes  occafionneîles ,  même  long- 
rems  après  -,  mais  elle  paroît  rarement  dans  les 
perfonnes  très-avancées  en  âge.  Elle  eft  comftiune 
aux  deux  fexes.  Mais  elle  attaque  plus  ordinaire- 
mentales  femmes  ;  elle  attaque  quelquefois  les 
femmes  groffes ,  &  ces  femmes  ne  l’éprouvent  que 
durant  la  groffeffe.  Parmi  les  autres  perfonnes  du 
fexe ,  elle  affeéte  plus  fréquemment  celles  qui  ne 
font  pas  mariées  ,  &  parmi  celles  qui  font  mariées  , 
ce  font  les  femmes  ftériles  qui  en  font  le  plus 
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(bavent  attaquées.  J’ai  vu  plufieurs  exemples  de 
cette  maladie  dans  des  femmes  qui  avoient  des 
fleurs  blanches. 

MÇCCCXXXI.  Les  accès  de  cette  maladie  fur- 
viennent  ordinairement  le  matin  ,  ou  avant  midi 
quand  l’eftoraac  eft  vuide.  Son  premier  fymptome 
eft  une  douleur  au  creux  de  l’eftomac ,  avec  un 
fendmenr  de  conftriétion  comme  fi  l’eftomac  étoit 
tiré  vers  li~dos  ;  ETdouleur~ ;ft  augmentée  lorfque 
"Ton  tient  le  corps  droit  ,  &  par  conféquent  le 
corps  refte  plié  en  devant.  Cette  douleur  eft  fouvent 
très-cruelle  ,  &  après  avoir  continué  quelque  tems, 
elle  produit  une  éructation  ,  en  quantité  confidé- 
rable  ,  d’un  fluide  aqueux  fans  confidence.  Ce 
fluide  a  quelquefois  un  goût  acide  ;  mais  il  eft 
très-fouvent  abfolument  infipide  ;  l’éructation  eft 
fréquemment  -répétée  quelque  tems  ,  &  ne  fou¬ 
lage  pas  immédiatement  la  douleur  qui  la  pré¬ 
cède  i  mais  elle  le  fait  à  la  longue  ,  &  met  fin 
àv  l’accès. 

MCCCCXXXII.  Les  accès  de  cette  maladie 
viennent  ordinairement  fans  aucune  caufe  excitante 
manifefte  ,  tk  je  ne  l’ai  point  trouvée  conftamment 
unie  avec  un  genre  particulier  de  régime  ;  elle 
,  j  attaque  Jes  perfonnes  qui  ufent  de  viande  f  mais 
crois  quelle  eft  plus  ordinaire  à  ceux  qui  vivent 
de  lait  ou  de  farineux.  Elle  femble  être  fouvent 
excitée  par  l’a&ion  du  froid  fur  les  extrémités 
inférieures  ;  elle  eft  aifément  produite  par  toute 
paftion  vive_dej’ame.  Elle  eft  fouvent  fans  aucun 
fymptome  de  dy fpepTTe. 
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MCCCCXXXIII.  La  nature  de  cette  affection 
n’eft  pas  très-manifefte  ;  mais  je  crois  qu’on  peut  • 
l’expliquer  de  la  manière  fui  vante.  Elle  femble 
commencer  par  un  fpaftne  des  fibres  mufculaires 
de  l’eftomac  ,  qui  eft  enfuite  communique  d  une 
certaine  manière  aux  vâiffeaux  fanguins  &  exha- 
lans  ,,  de  forte  qu’il  augmente  le  cours  des  fluides 
dans  ces  vaifleaux  ,  pendant  quune  conftriétion  a 
lieu  à  leurs,  extrémités-.  Pendant  que  ce  cours  apg- 
menté  détermine  une  plus  grande .  quantité  qu’à 
l'ordinaire  des.  fluides  dans  ces  vaifleaux  ,  la  conf- 
triétion  fur  leufs  extrémités  ne  permet  feulement 
qu’aux  parties  purement  aqueufes  d  etre  verfées  „ 
d’une  manière  à  tous  égards  analogue  à  mon 
avis  ,  à  ce  qui.  arrive  dans"  les  diabètes  hyfte- 
riques. 

MCCCCXXXIV.  La  pratique  dans  cette  maladie 
eft  auflî  diftieile  que  la  théorie.  Il  eft  certain  feu¬ 
lement  que  le  paroxifme  doit  être  foulage  par 
l’opium.  D’autres  antifpafmodiques  comme  l’æther  O, 

yitrioîique  &  Talkafi  volatil /ont  quelquefois  utiles^  ^ 
mais  ne  le  font  point  ctmftàrnlnent;  Quoique  l’opium 
&  les  autres  antifpafmodiques  foulagent  les  accès , 
ils  iront  point  l’effet  de  prévenir  leur  retour.  Pour 
cette  fin  on  a  employé  fans  fuccès  tous  les  remèdes 
de  la  dyfpepfie.  Je  n’ai  point  éprouvé  la  noix 
^vomique  que  Linnœus  regardé  comme  un  remède 
:  dans  ce  cas.. 

F  5 


Médecine 


CHAPITRE  IX. 


De  la  Colique. 

MCCCCXXXV.  XjE  principal  fyraptome  de  cette 
maladie  eft  une  douleur  qu’on  éprouve  au  bas- 
ventre.  Elle  eft  rarement  fixe  &  poignante  dans 
une  partie  ;  mais  c’eft  une  diftenfion  douloureufe 
qui  s’étend  à  un  certain  degré  fur  tout  le  ventre  \ 

_ „  ôc  particulièrement  avec  un  fentiment  d’entortille- 

ment  ou  de  torfton  autour  de  l’ombilic.  En  même 
tems  avec  cette  douleur,  Tombilic ôc  les  tégumeiis 
du  ventre  font  tirés  en  dedans  ,  &  fouvent  les 
mufcles  du  ventre  font  dans  une  contraélion 
fpafmodique  ,  ce  qui  arrive  dans  des  portions 
.  féparées,  &  qui  donne  l’apparence  d’un  fac  rempli 
de  ballons. 

MCCCCXXXVI.  Telles  font  les  douleurs  qui, 
-  jufqu’à  un  certain  degré,  furviennent  quelquefois 
dans  les  cas  de  diarrhée  &  d’évacuation  bilieufe  ; 
mais  elles  font  moins  violentes  &  plus  paftagères , 
ôc  on  les  nomme  tranchées.  C’eft  feulement  quand 
elles  font"  plus  violentes  &  plus  permanentes  ,  ÔC 
accompagnées  de  conftipation  ,  qu’elles  continuent 
la  colique.  Elle  eft  aufti  accompagnée  de  vomifte- 
ment  ,  qui  dans  plulieurs  cas  eft  fréquemment 
répété  >  fpécialement  quand  on  a  pris  quelque  ali- 
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ment  j  &  dans  de  pareils  vomiftemens  non  -  feu¬ 
lement  on  rejette  les  matières  contenues,  dans. 
Teftomac  ,  mais  aufli  celles  qui  font  dans  le 
duodénum ,  8c  par  conféquent  fouvent  beaucoup 
""de  bile». 

MCCCCXXXVII.-  Dans  quelques  cas  de  colique 
le"  mouvement  périftaltique  eft  renverfé  dans  tout 
le  trajet  du  canal  alimentaire  ,  de  telle  manière 
que  les  matières  contenues  dans  les  gros  inteftina 
8c  par  conféquent  les  matières  ftercoracées  font 
rejetcées  par  le  vomififement ,  &  la  même  inverfion. 
paroît  encore  plus  clairement  ,  en  ce  que  ,  ce 
quon  reçoit  par  le  reétum  en  clyftère  eft  de  nbu-v> 
veau  rejette  par  la  bouche.  Dans  ces  cifepnftaiîces, 
d’inverfton  >.  la  maladie  a  été  appelle  'iléus  3  ott 
paflïon  iliaque  ,  8c  on  a  fappofé  que  cetoit  une 
une  maladie  particulière  &  diftincte  de  la  colique  j. 
mais,  il  me  paroît  que  ces  deux  maladies  font  dues- 
à  la  même  caufe  prochaine  ,  8c  quelles  ont  les 
mêmes  fympcomes  *  qui  diffèrent  feulement  par 
le  degré. 

MCCCCXXXVIIL.  La  colique  eft  fouvent  fans* 
fièvre..  Quelquefois  cependant  il  furvient-  une  in¬ 
flammation  à  la  partie  de  l’inteftin  fpécialcment 
affeétée- ,  8c  cette  inflammation  aggrave  tous  les, 
fympromes  de  la  maladie,  étant-  probablement  ce 
qui  entraîne  la  plus  confidérab-le  inverfion  du 
mouvement  périftaltique  8c  comme  le  vomifle- 
ment  ftercoracé  eft  ce  qui  dîftingue  fpécialement 
Xikus  on  la  cônfidéré  comme,  dépendit  toujours 
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d’une  inflammation  des  inteftins.  Cependant  je  puis 
affiner  qu’ii  y  a  des  inflammations  des  inteftins  fans 
vomiflementftercoracéj  &  j’ai  vu  aulîi  des  exemples 
de  vomiflemént  ftercoracé  fans  inflammation.  On 
n’eft  donc  pas  fondé  de  diftinguer  Y  iléus  de  la 
colique  ,  puifque  ce  n’eft  qu’un  plus  haut  degré  de 
la  mêineaffèdion. 

MCCCCXXXIX.  Les  fymptomes  de  la  colique 
&  les  difteétions  des  cadavres  de  ceux  qui  en  font 
morts  *  montrent  très -clairement  quelle  dépend 
d’une  conftricüon  fpafmodique  d’une  partie  des 
inteftins  ,  &  ceft  par  conféquent  ce  qu’on  doit 
xoniidèrer  coîTnne  la  caufe  prochaine  de  la  maladie. 
Dans  quelques  diflections  on  a  remarqué  qu’il  étoit 
furvenu  une  intuffufception  ;  mais  on  n’a  point 
déterminé  avec  certitude  ,  fi  c’étoit  conftamment 
la  même  chofe  dans  toutes  les  apparences  d 'iléus. 

MCCCCXL.  On  a  ordinairement  diftingué  diffé¬ 
rentes  efpèces  de  colique;  mais  je  ne  puis  admettre 
les  diftinc&ons  que  les  Auteurs  ont  établies  fur  ce 
point.  Autant  cependant  qu’une  différence  des  caufes 
éloignées  conftitue  une  différence  d’ efpèces  ,  on  peut 
admettre  ces  diftinélions.  Suivant  cela  j’ai  marqué 
dans  ma  Nofologie  fept  efpèces  différentes;  mais 
je  fuis  bien  perfiiadé  que  dans  toutes  ces  efpèces 
différentes  la  caufe  prochaine  eft  la  même  ,  c’eft- 
à-dire ,  une  conft ricfion  fpafmodique  d’une  partie 
deslnteftins  ,,  &  par  conféquent ,  que  dans  tous 
les  cas  ,  l’indication  du  traitement  eft  la  même  , 
c’eft-à-dire  3  de  faire  ceffer  la  conduction  dont  je 
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viens  de  parler.  Même  dans  diverfes  efpèces  nom¬ 
mées (lercorea  ,  câllofa  8c  calculofa  ,  dans  lefquelles 
la  maladie  dépend  d’une  conftriétion  de  l’inteftin , 
je  fuis  perfuadé  que  ces  obftructions  ne  produifent 
pas  les  fymptomes  de  la  colique  ,  excepté  en  tant 
quelles  produifent  des  conftrictions  fpafmodiques 
des  inteftins  ;  &  par  conféquent  les  moyens  dé 
traitement  dans  ces  cas  ,  autant  qu’ils  admettent 
une  cure  ,  peuvent  être  obtenus  par  ceux  que 
fuggère  l’indication  générale  rapportée  ci-delfus. 

MCCCCXLI  Alors  la  cure  de  la  colique  fe 
réduit  univerfellement  à  éloigner  le  conftrictions 
fpafmodiques  des  inteftins  ,  &  les  moyens  ap¬ 
propriées  à  cet  objet  fe  rapportent  à  trois  chefs 
généraux. 

i°.  Faire  ceffer  le  fpafme  par  divers  antifpaf- 
modiques. 

2e.  Exciter  l’aétion  des  mteftins  par  des  pur¬ 
gatifs. 

30.  Employer  des  dilatations  mécaniques. 

MCCCCXLII.  Avant  d’entrer  dans  un  plus  grand 
détail  fur  les  remèdes  ,  on  doit  ôbferver  que 
dans  tous  les  cas  de  colique  violente ,  il  eft  prudent 
de  pratiquer  la  faignée  *,  elle  peut  fervir  à  obvier 
à  l’inflammatton  qu’on  craint  ordinairement ,  &  à 
relâcher  aufti  le  fpafme  de  l’inteftin.  Ce  remède 
peut  ne  pas  convenir  aux  perfonnes  d’une  conftr- 
turion  foible  ,  &  d’un  tilîu  de  chairs  lâche  mais 
il  fera  avantageux  pour  toutes  celles  qui  ont 
une  vigueur  ordinaire  \  &  dans  tous  les  cas  où  il 
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y  a  le  moindre  foupçon  d’une  inflammation  qui 
Te  forme  ,  elle  efl:  abfolument  néceflaire.  Il  con¬ 
vient  même  peut-être  de  la  répéter  plufieurs  fois 
fi  avec  un  pouls  plein  &  dur,  l’apparence  du  fang 
qu’on  a  tiré  ,  &  le  degré  de  foulagement  obtenu 
par  la  première  faignée  ,  autorifent  une  pareille 
répétition. 
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MCCCCXLIII.  Les  autres  moyens  antifpafmo- 
diques  qu’on  peut  employer  ,  font  l’aétion  de  la 
chaleur  fous  forme  sèche  ou  humide  ,  l’application 
des  véfîcatoires,  l’ufage  de  l’opium ,  &  celui  des 
huiles  douces.  ,  •• 

L’aéHon  de  la  chaleur  fous  forme  sèche  a  été 
.  mife  en. pratique  ,  en  appliquant  fur  le  ventre  du 
malade  un  animal  vivant ,  ou  des  vçflies  remplies 
d’eau  chaude  ,  oiTdëPfacs  de  fubftançes  qui  retien¬ 
nent  long-tems  la  chaleur;  &  tous  ces  moyens  ont 
.été  pratiques  avec  fuccès  |  mais  aucun  d’eux  ne  me 
paroît  aufli  puiflànt  que  l’aétion  de  la  chaleur  fous 
forme  humide. 

C’efl:  ce  qu’on  peut  obtenir  par  Timmerflon  d’une 
grande  partie  du  corps  dans  l’eau  chaude ,  ou  par 
des  fomentations  du  ventre  avec  des  linges  trempés 
dans  la  même  eau.  L’immerfion  a  l’avantage  d’agir 
fur  une  plus  grande  partie  du  corps  ,  &  particu¬ 
lièrement  fur  les  extrémités  inférieures  ;  mais  l’irn- 
merfion  ne  peut  pas  toujours  être  convenablement 
pratiquée  ,  &  les  fomentations-  ont  l’avantage  de 
pouvoir Titre  plus  long-  tenas'continuéesT^?  elles 
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peuvent  avoir  prefque  tous  les  bons  effets  de 
l’immerfion  ,  fi  on  en  applique  en  même  tems  au 
ventre  &  aux  extrémités  inférieures. 

MCCCCXLIV.  .En  confidérant  que  les  tégumens 
du  bas -ventre  ont  une  telle  connexion  avec  les 
inteftins  ,  qu’ils  font  affectés  en  même  tems  de 
conftriétions  fpafmodiques  ,  nous  appercevons  que 
les  véficatoires  appliqués  fur  le  ventre,  ont  l’effet 
de  faire  ceffer  les  fpafmes  du  ventre  fe  des  intefr 
tins  ,  &  fui vant  cela  les  véficatoires'ont  été  fouvent 
employés  dans  la  colique  avec  avantage.  Par  une 
a&ion  analogue  à  celle  de  ces  derniers  ,  les  rubé- 
fians  appliqués  au  ventre  ,  ont  été  fréquemment 
Utiles. 

MCCCCXLV.  L’ufage  de  l’opium  dans  la  colique 
peut  paroxtre  un  remède  douteux.  Très -certaine^ 
ment  il  peut  pour  quelque  tems  foulager  la  douleur 
qui  eft  fouvent  fi  violente  ôc  fi  urgente  ,  qu’il  efl 
difficile  de  s’abftenir  de  l’ufage  d’un  pareil  remède. 
En  même  tem?  ,  l’ufage  de  l’opium  retarde  ou 
fufpend  le  mouvement  périftaltique,  jufqu’au  point 
de  laiffer  tomber  les  inteftins  dans  des  confine¬ 
rions  ,  &  peut  par  conféquent  ,  pendant  qu’il 
foulage  la  douleur,  rendre  la  caufe  de  la  maladie 
plus  obftinée.  A  cet  égard ,  ôc  en  outre ,  comme 
l’opium  empêche  <  l’opération  des  purgatifs  ,  fi 
fouvent  néceffaire  dans  cette  maladie ,  plufieurs 
Médecins  ont  de  l’éloignement  pour  fon  ufage  , 
&  quelques-uns  le  rejettent  entièrement ,  comme 


*5  6  Médecin* 

pernicieux.  Il  y  en  a  cependant  d'autres  qui 
penfent  pouvoir  employer  l’opium  dans  cette 
maladie  avec  beaucoup  d’avantage. 

Dans  tous  les  cas  oà  la  colique  n’elt  précédée 
d’aucune  conftipation  ,  &  provient  du  froid ,  des 
paffions  de  l’ame,  ou  d’autres  caufes  qui  opèrent 
fpéciaiement  fur  le  genre  nerveux  ^  l’opium ,  de¬ 
vient  un  remède  fur  &  certain  ;  mais  dans 
tous  les  cas  qui  ont  été  précèdes  d’une  longue 
conftipation ,  ou  bien  dans  lefquels  la  colique , 
quoique  non-préeédée  par  la  conftipation  ,  a  ce¬ 
pendant  continué  quelque  tems  tans  déjections , 
de  forte  qu’on  doit  foupçonner  une  ftagnation 
de  matières  fécales  dans  le  colon ,  l’ufage  de 
l’opium  eft  d’un  effet  incertain.  Dans  de  .tels 
cas ,  à  mojns  qu’on  n’ait  d’abord  procuré  quel¬ 
ques  évacuations  à  l’aide  des  purgatifs,  l’opium 
ne  peut  être  employé  qu’au  rifque:  d’aggraver  la 
maladie.  Cependant ,  même  dans  des  circonftances 
de  conftipation  ,  quand  ,  fans  inflammation  ,  on 
doit  Soupçonner  la  violence  du  fpafme ,  quand  le 
vomiflement  empêche  l’adminiftration  des  purgai- 
tifs ,  quand  ,  avec  tout  cela  ,  lajkmkur  eft  extrê- 
memenf  urgente  ,  l’opium  doIF'^îrë  'employé  , 
non  -  feulement  à  titre  d’anodin,  mais,  encore 
comme  amifpafmodique ,  néceftaiie  pour  favo- 
rifer  l’aétion  des  purgatifs  ;  &  il.  peut-être  ainfî 
employé,  quand  en  même  tems ,  avec  ce  narco- 
tique  ou  immédiatement  après  ,  on  peut  adminiftrer 
un  purgatif. 
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La  jufquiame ,  qui  montre  Couvent ,  avec  fes 
qualités  narcotiques ,  un  effet  purgatif,  eft-  elle 
plus  convenable  àxette  maladie  que  l’opium  ? 

MCCCCXLVI.  CefTifans  doute  fur  de  bons 
fonderaens ,  que  divers  Praticiens  ont  recommandé 
l’ufage  abondant  des  huiles  douces  dans  cette 
maladie  ,  comme  antifpafmodiques  &  comme 
laxatives;  &  dans  les  cas  ou~ l’organe"  du  goût  & 
l’eltomac  peuvent  les  lupporter,  je  Les  ai  trouvées' 
très- utiles.  Mais  comme  il  y  a  peu-  d’éûômacs 
EcofTois  qui  püiftcnt  permettre  un  ufage  abondant* 

7  des  huiles ,  j’ai  trouvé  peu  d’occafîons  de  les  em¬ 
ployer. 

MCCCCXLVII.  Les  purgatifs  font  un  fécond 
ordre  de  remèdes  adaptés  à  la  cure  de  la  colique  : 
en  excitant  l’a&ion  des  inteftins  au-delfus  ou  au- 
deffous  du  lieu  obftrué  ;  ils  peuvent  éloigner  la 
contagion  ;  &  par  conféquent  les  purgatifs  peuvent 
être  donnés  ou  par  la  bouche ,  ou  bien  pris  en 
clyftére  par  l’anus.  Comme  la  maladje  eft  fouvent- 
fituée  dans  les  gros  inteftins ,  &  que  les  clyftères 
ont  unè~âéfîon  plus^  prompte  ,  ils  peuvent  pro-- 
n  curer  plus  immédiatement  du  foulagement  y  & 
comme  les  purgatifs  donnés  par  la  bouche  font 
plus  aifés  à  être  rejettes  par  le  vomiffement ,  il 
eft  ordinaire  &  même  convenable  de  tenter  en 
premier  lieu  la  cure  de  la  colique  par  les  clyf¬ 
tères.  On  peut  commencer  par  lés  plus  doux ,  en 
y  faifant  entrer  une  grande  quantité  d’eau  avec 
quelque  peu  dîïuiie  ,  &  de  cette  manière  ,  ils  font 


.  quelquefois  affez  efficaces  :  cependant  ils  ne  font 

pas  toujours  tels ,  &  il  eft  ordinairement  nécef- 
faire  de  les  rendre  plus  ftimulans  par  l’addition 
*  {  des  Tels  neutres  ,  dont  le  plus  puiffant  eft  le  fel 

i'e/7  7  commun  ou  le  fel  marin.  Si  ces  clyftères  falins , 

'k/  comme  il  arrive  quelquefois  font  rendus  trop 
promptement -,  &  qu’à  cet  égard  ,  ou  d’une  autre 
manière,  ils  foient  inefficaces,  il  peut  être  con¬ 
venable  ,  au  lieu  de  fels  ,  d’ajouter  une  infufion 
<!  de  féné,  ou  de  quelqu’autre  purgatif  dont  l’eau 

puilie  obtenir  l’extrait.  Le  vin  d’antimoine  peut 
Il  .  être  quelquefois  employé  en  clyftères  avec  avan- 

,  . - Tj  "j - »,  a\  ,  rr 

rage.  A  peine  y  a-t-il  des  clyfteres  plus  efficaces 
que  ceux  qu’on  fait  de  térébenthine  cônvena- 
m^oCUr^  ^^ement  préparée.  Quand  toutes  les  autres  injec¬ 
tions  ont  été  trouvées  inefficaces ,  on  a  eu  recours 
1/  (  ^  à  l’injeétion  de  la  fumée  de  tabac  -,  &  lors  même 

que  ccije.cj  eft  en  défaut  ,"on  a  recours  à  une 
dilatation  méchanique  ,  dont  je  parlerai  ci- 


MCGGGXLVÏII.  Comme  les  clyftères  manquent 
fouvent  de  produire  du  foülagement  ,  &  que 
même ,  quand  ils  viennent  à  le  faire ,  leur  opé¬ 
ration  ne  fuffit  pas  pour  produire  une  curl 
complette ,  il  eft  en  général  convenable  &  fouvent 
néceflaire  de  tenter  une  cure  plus  entière  &  plus 
certaine  par  les  purgatifs  pris  par  la  bouche.  Les 
plus  puiffans  d’entr’eux  ,  ou  cè  qu’on  appelle  les 
purgatifs  draftiqües ,  peuvent  être  quelquefois  né- 
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ceflaires  ;  mais  on  doit  éviter  leur  ufage  ,  parce 
qu’ils  font  fujets  à  être  rejettes  par  le  vomiffe- 
ment,  &  parce  que,  quand  ils  ne  réufflflent  pas, 
à  éloigner  i’obftruéfcion ,  ils  font  fujets  à  produire 
l’inflammation.  A  cet  égard ,  il  eft  ordinaire  & 
même  convenable  ,  au  moins  en  premier  lieu, 
d’employer  les  purgatifs  les  plus  doux  &  les  moins 
inflammatoires.  Aucun  ne  m’a  mieux  réufli  que 
les  cryftaux  de  tartre ,  parce  que  ce  médicament 
peut  être" lionne  à  petites  dofes  ,  mais  répétées  , 


jufqu’à  une  quantité  confidérable  -,  &  ,  avec  cette 
précaution ,  c’eft  le  purgatif  le  moins  fujet  à  être 
rejetté  par  le  yomiflëment ,  &  beaucoup  moins 
auflî  que  les  autres  fels  neutres.  Si  un  plus  fort  yy 
purgatif  eft  requis  ,  lejalap,  convenablerpent  pré» 
paré ,  eft  moins  défagrêàbTe  au  goût  j  &  convient  , 
mieux  à  l’eftomac  que  la  plupart  des  purgatifs 
les Aplus  puifl'ans.  Dans  plusieurs  occafions  de  co¬ 
lique  ,  nui  purgatif  n’eft  plus  efficace  qu’nnç  ? 
forte  dofe  dejcalomel.  Quelques  MédeJ^^îbnt  * 
tenté  d’éloigner~ l’obftruétion  des  inf^jp  ,;  par  1 
des  émétiques  antimoniaux  donnés  à  f§jtite  dofe , 
répétés  à  des  intervalles  convenables  ;  &  quand 
ces  dofes  ne  font  pas  entièrement  rejettées  par 
le  vomiffemenf ,  elles  deviennent  fouvent  des 
purgatifs  efficaces. 

Après  avoir  trouvé  tous  les  purgatifs  ineffi¬ 
caces  ,  l’aélion  des  inteftins  a  été  efficacement 
excitée  ,  en  jettant  de  l’eau  froide  fur  les  extré-  ^  l 
mités  inférieures. 


i4tt  médecine 

MCCCCXLIX.  Le  troifième  moyen  de  vaincre 
le  fpafme  dans  cette  maladie ,  eft  d’employer  une 
dilatation  méchanique  5  &  on  a  fouvent  fuppofé 
que  le  vif-argent  donné  en  grande  quantité  , 
$  opéroit  de  cette  manière.  Je  n’en  ai  pas  cependant 

j  obtenu  un  grand  fuccès  *,  &  la  théorie  qu’on  en 

donne  me  paroît  très-douteufe.  Quelques  Auteurs 
ont  fait  mention  de  l’ufage  des  pillules  d’or  ou 
d’argent  avalées  j  mais  je  n’ai  point  éprouvé  cette 
-pratique  je  ne  faurois  la  regarder  comme  un 
moyen  probable  de  foulagement. 


fit 
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MCCCCL.  Un  autre  moyen  de  dilatation  mé¬ 
chanique,  &  qui  eft  plus  probable,  eft  une  injec¬ 
tion  d’une  grande  quantité  d’eau  chaude ,  avec 
une  feringue  convenable ,  qui  puifte  la  poulfer 
avec  quelque  force  &  d’un  cours  continu  dans 
le  reéfcum.  Suivant  les  expériences  rapportées  par 
M.  de  Ha'en ,  &  fuivant  celles  que  j’ai  eu  occa- 
fion  de  faire  moi-même,  je  juge  que  ce  remède 
eft  un  des  plus  puiffans  &  des  pjus-efficaces. 

MCCCCLI.  J’ai  maintenant  rapporté  tous  les 
divers  moyens  qui  peuvent  être  employés  •  pour  là 
cure  de  la  colique,  confîdérée  comme  un  genre- 
Mais  avant  de  quitter  (  ce  fujet,  on  attend  peut- 
être  que  je  prenne  connoiffiance  de  quelqu’une 
des  efpèces  qui  peuvent  paroître  demander  une 
confidération  particulière,  &  que  ,  dans  cette  vue, 
je  parle  fpécialement  de  l’efpèee  connue  fous  le 


nom 
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nom  de  colique  du.  Poitou  „  &  nommée  en  An-  ^ 
gleterre  ,  The  Devonshire  cotic.  *  .  '  4  ^ 

MCCCCLII.  C’eft  certainement  une  maladie 
particulière  à  l’égard  de  Ta  caufe  &  de  Tes  effets  ^ 
mais  quant  à  la  première ,,  elle  a  été  en  dernier 
lieu  un  objet  de  beaucoup  de  .  recherches ,  &  fi 
bien  décrite  par  les  favans  Médecins  George  Baker 
&  le- Doéteur  Hardy,  qu’il  n’eft  point  néceffaire 
d’ajouter  ici  autre  choie. 

A  l’égard  de  la  cure ,  autant  que  cette  maladie 
fe  préfente  fous  la  forme  d’une  colique  „  mon 
défaut  d’expérience  fur  ce  point  ne  me  permet  pas 
d’en  parler  avec  quelque  confiance  -,  mais,  autant 
que  j’ai  pu  l’apprendre  dés  autres ,  il  me  paroît 
quelle  doit  être  traitée  par  les  divers  moyens 
que  j’ai  propofés  ci-deffus  pour  la  cure  de  la 
colique  en  général': 


Je  n’ai  point  été  pleinement  inffruit  jufqu’à 
.quel  point  on  peut,  prévoir  avec  certitude  ou 
prévenir  les  effets  particuliers  de  cette  maihdïe , 
&  je  laiffe  cette  matière  a  déterminer  à  ceux  qui 
peuvent  citer  leur  propre  expérience. 


Tome  IL 


Q 
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CHAPITRE  X. 

Du  Choiera- morbus . 

**MCGGCLIIL  Oa  n  s  cette  maladie ,  les  prin¬ 
cipaux  fymptomes  font  ■  le  concours  fimultané 
d’un  vomifTement  8c  d’une  évacuation  par  les 
Celles ,  ou  de  fréquentes  alternatives  de  l’un  8c 
de  l’autre.  La  matière  rejettée  par  haut-  . &  par  bas, 
paroît  manifeftemfent  confiftér  principalement  en 
bile. 

MGCCCLIV.  Je  conclus  de  cette  dernière  cir- 
conftance,  que  cette  maladie  dépend  d’une  fécré- 
tion  augmentée  de  bile  ,  8c  de  fon  efFüHdn 
•copieufe  dans  le  canal  alimentaire;  &  comme 
pardi  elle  îrnte^T excite  les  mouvemens  ci-defliis 
mentionnés ,  j’infère  que  la  bile  ainfî  répandue 
en  plus  grande .  quantité  ,  eft  en  même  tems  auffi 
d’une  nature  plus  âcre.  Cela  paroît  de  même  par 
les  tranchées  violentes  8c  très  -  douloureufes  qui 
accompagnent  cette  maladie ,  8c  qu’on  ne  peut 
imputer  qu’aux  violentes  contrarions  fpafmodi- 
ques  des  inteftins  ,  qui  ont  lieu.  Ces  fpafmes 
font  ordinairement  communiqués,  aux  mufcles 
abdominaux  très-fréquemment  à  ceux  des  ex¬ 
trémités. 

MCCCCLV.  De  la  manière  que  je  viens  de  la 
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décrire,  la  maladie  procède  fouvent  avec  une 
grande  violencé  ,  jufqu’  à  aftoiblir  confidérable- 
ment ,  &  fouvent  fubitement  le~ malade ,  pendant 
que  le  froid  dés  extrémités,  des  meurs  froides  ~ 
8c  des  défaillances  furviennent  ,  &  donnent  la  ^ 
mort,  quelquefois  dans  le  cours  d’une  journée.  ( 
Dans  d’autres  cas  ,  la  maladie  eft  moins  violente  \  . 
elle  continue  un  ou  deux  jours  ,  &  celfe  alors 
par  degrés  ,  quoique  de  pareils  rétabliflemens 
11e  s’opèrent  guère  fans  le  fecours  des  remèdes. 

MCCCCLVI.  Les  attaques  de  cette  maladie 
font  rarement  accompagnées  de  quelques  Symp¬ 
tômes  de  pyrexie  ^  8c  quoique  durant  fon  cours 
le  pouls  &  la  refpiration  foient  précipités  &  irré¬ 
guliers,  cependant  ces  fymptomes  font  en  général 
entièrement  -éloignés  par  les  remèdes ,  qui  calment' 
les  affections  fpafmodiques  particulières  à  cette 
maladie ,  de  manière  à  ne  lailfer  aucun  fondement' 
à  la  fuppofition  quelle  ait  été  accompagnée  d’au¬ 
cune  pyrexie  proprement  dite. 

MCCCCLVII.  C’eft  une  maladie  qui  fe  mani- 
fefte  dans  un  état  très:chaüd  de  l’air  -,  8c  dans  les 
climats* très- chauds,  il  eft  poffible  qu’elle  paroifle 
toutes  les  faifons  de  l’année  $  mais  encore , 
dans  de  pareils  climats,  elle  eft  la  plus  fréquente 
durant  les  faifons  très-chaudes  :  8c  dans  les  climats 
tempérés ,  elle  paroît  feulement  durant  les  chaleurs. 
Le  Doéteur  Sydenham  obferve  que  les  apparitions 
de  cette  maladie  en  Angleterre,  font  bornées  au 
.mois  d’Août  ;  mais  le  même  Auteur  obferve 

Q  * 
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quelle  paroît  quelquefois,  vers  la  fin  de  l’été , 
quand.  l^.  faHdnneâ  extrêmement  chaude,, ,  &•,  qu’à, 
proportion  de .  la ,  -chaleur , , ,  la  maladie  eft  plus 
v-ioleiite..Daurres;Auteurs  ohferyent  quelle  paroît 
■en  été  plus  de  bonne  heure  ,  &  toujqurs  plu-  toc 
ou .  plus  tard/,  ,Xp.i yant  que . -les,  grandes ,  chaleurs 
font  avancées , ou  :  reculées.. 

MCGCÇLVI1I.  Il  eft  3  .je  crois ,  très-rnanifefte  , 
par  toutes-:  ces:,  cir  confiances,,  que  cette  -maladie 
eft  l’effet -d’une  atmofphère  chaude qui,  produit 
quelque  changement  ;  dans,  l’état  de  la  - hile-  du 
corps  humai  114  ce,  changement  peur,  cpnfifler , 

qu .  dans  -,  % ,  matière  de  la,,  bi  Le  qui,  eft.  rendue 
.plus  âcre-,, &'  parla...  plus  propre ,  a  , -exciter,  une 
fécrétiori  plus,  copie, ufe  ,  ou  ,  dans  la ,  même  rna^ 
tière  préparée.,  à , s  eyacue r  en  plus  .grande,  quantité 
qu’à  l’ordinaire. 


U  '  M.CÇ,CCL.IX.,Qn  ar, remarqué. que, dans  les 

climats. chauds,^  durant  lesffaifons.de.  la, chaleur, 
après  un  tems  extrêmement,  chaud  •&  fec .  une 
chute  de  pluiequi, rafraîchit .l’atmofphè.re ,.fem'ble 
^—7  spécialement  amener  -cette,  maladie,;  &ç,  il  , eft  pro- 

.bahle  qu'une  oMruction  de  .  la  tranlgirafiQn 
Ja, y* peut,  aufff  y;  contribuer  ^-quoiqu’il  fort  certain 
que  cette,  maladie,  paroît .  loys;  même,  qu’il  ny 
fac afteum  changement,  dans,  la,  température,  d.e  ~ 
)  l’airïj  dc  qu’on  na  éprouvé,  aucune  impreftion  du 
£  froid,, 

MCCÇCLX.  Ifeft  poftîbleque  3.dans  quelques 
.«as.,  la  chaleur  de Jaifaifon  prqçhftfe  feulement,  u.ne 
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prédifpofftioïï ,  que  la  maladie  foit  excitée  pat 
certains  in  s  s  (la  ou  d’autres  càufes’x;  "mais,  il  eft 

également  certain  ,  que  la  mâladïë  'eff  (urvcnuë 
fans  qu’ôh  ait  oblervé  aucun  changement  anté¬ 
cédent  ,  ou-  qii’ou  aircommis  aucune  erreur  ,  Toit 
dans;  îe-:régime  ,  (oie  dans  la  manière'  de  vivre.- 
MCCGGLXÎ.  Les  Nofologiftes  ont  établi  un 
genre  :  fous  le  titre-  dé  ;  dfôlem  x  &  ils  '  ont  cîâ(fe: 
cunime  efpècés  toutes  lés-’àffeclîorisridahs  lefquellès  un. 
vomitîèmënt  8c.  des  évacuations  ’pàr  dis  (elles  /cfe.- 
quelque-  nature  quelles  fuffeht ,  vën oient  à  con¬ 
courir.  Dans  plüfiéurs  de 1  cë&;  efpècés,  cëpèftdàht  % 
J-a-  matière-  évacuée  îieft  pas  biliëufe  fevâcui- 
tion  ne  provient  -deââcuhè- : càufé: l 'dans "Fêtât '' Hfe 
Lanîiofphère:  'Eu  :outre  ,  'dans-  -  plusieurs  de  ’ 


U  '/2-'Ur 


elpèëes  uüffi  ,  le  vomiHëment  qui  furvient  n’eflf 
pas  éCTeritiel ,  mais  pürëmeiit  ùh  fymptôme  açHr 
dentel ,  par  da  violence  parücuhcàe  oë  îa-'maia'dieë 
Le  nom  de  choiera  par  conféquerit ,  devrait ,  à 
mon  avis  être  borné 'à  la' maladie  que  ’j-’ai  débité 
ci-deflüs ,  qui:,  par  (a  '  caufe- ’  particulière ,  âirili  que 
par  Tes  ffÿrnp  tomes  ,  ;eft- 1  très  -'différente  de  toutes., 
les  autres  Yfpècés  'qu’on  lui  ''a  affôciéesY  Je  croîs, 
que  toutes  les  autrés  efpèce'sr  comprifê.s-  fous-  IV- 
3  b  ce-  de  choléra  par  Sauvages  ou  Sagar  ,  'peuvent 
être-  affèz.  proprement  rapportées  augenrë  de  Ta. 
-diarmée_que  nous  expoferons  dans  le.  chapitre 


-A/UA 


^c/ 


ftiivahu.  \ 

La  diffineli  on-  que  j’ai,  taché  d’établir  entré  lé 
choiera-  proprement  dit  :  '8c  lés  autres  maladies  qui- 

Q  i 
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ont  porté  le  même  nom  ,  réfoudra,  à  mon  avis  , 
cette  quefiion  :  favoir  ,  fi  le  choiera  >  dans  les 
climats  tempérés ,  furvient  dans  une  autre,  faifon 
que  dans  celle  qui  a  été  affignée  ci-deffus. 

MCCÇCLXII.  Dans  le  cas  de  choiera  propre¬ 
ment  dit  ,  la  cure  a  été  depuis  long  tems  établie 
par  l’expérience. 

Au  commencement  de  la  maladie  ,  l’évacuation 
de  la  bile  redondante  doit  être  favorifée  par  une 
.très-ample  adipinidration  de  délayans  doux ,  don¬ 
nés  par  la  bouche  ou  injedés  par  l’anus ,  &  tous 
les  médicamens  évacua  ns ,  employés  de  l’une  ou 
de  l’autre  manière font  non  feulement  fuperflus, 
mais  ordinairement  pernicieux. 

MCÇCCLXIII.  Quand  la  bile  redondante  paroît 
être  Cuffifamment  entraînée  en  lavage,  ou. même 
avant  cela. ,  fi  les  affections  fpafmodiques  du 
canal  alimentai  je  deviennent  très  -  violentes  ,  6c 
font  communiquées,  à  un  degré  confidérable  ,  à 
d’autres  parties  corps  ,  ou  ,  quand  une  débilité  dan- 
gereufe  femble  être  produite  ,  on  doit  immédia¬ 
tement  obvier  à  l’irritation  jaar  les  narcotiques  , 
donnés  à  àffez  hautes  dofes,  mais,  en  peut  volume} 
&  pris  par  la  bouche  ou  e,n  çlyftère. 

MÇCCÇLXIV:.  Quoique  le  malade,  .foit  .foulage 
de  cette  manière  ,  il  arrive  fouyent  que  quand 
l’opération  de  l’opimn  eff  finie  ,  la  maladie  montre 
une  tendance  à  ^^Penir  ;  &  quelques>  jours  au 
moins  après  fa  première  attaque ,  l’irritabilité  des 
irûeftins  &  leur  difpolition  à  tomber  dans  des 
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contracHons  fpafmodiques  douloureufes  fèmblenr, 
continuer.  Dans  cette  fituatiqn ,  la  répétition  des 
narcotiques  ,  peut-être  pendant  un  certain  nombre, 
de  jours ,  deviendia  nécsflaire  ;  &  comme  la. 
débilité,,  ordinairement  produite  par  là  maladie 
favorife  la  di-fpofttion  des  afFeâdons  fpafmo¬ 
diques  ,  il  efr  fouvent  utile  &  néceifaire  de 
joindre  auxnarcotiques  i- effet  tonique  du  quinquina». . 

G  H  A  P  I  T  RE  X  I. 

De~  ta  Diarrhée 

MCCCCLXV.  C-jEt-te  maladie  cofidfte  dwans  dès- ; 

évacuations  par  les  felles  plus  fréquentes ,  8c.  d’une 
matière  plus  liquide  qu'a  l’ordinaire.Çe  fymptome 
principal  8c  caractéristique  eft  fi  diverfifié  dans  fou 
/degré  ,  dans  fes  caufes ,  &  dans  la  variété  de  la*, 
matière  évacuée  ,  qu’il  eft  prefque  impoffible  de: 
donner  aucune  bifioire  générale  de  cette  ma¬ 
ladie..  ,  . 

MCGCCLXVL  On  doir  fa-  diftinguer  de  l&- 
dyjlenterie,  en  ce  qu’elle  neO:  point-  çontagienfe». 
qu’elle  eft  en  général  fans  fièvre,  quéEeeftlP^. 
évacuation  d’excréinens  naturels ,  qui  font,  âu -moins? 
pendant  quelque  teins  retenus  dans  la  dyffenterie»- 
On  a  diiüngué  ordinairement  ces  deux  maladies- 
par  lès  tranchées  qui  font  plus  violentes  dans  la. 

Qi- 
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dyllenterie  ,  8c  qui  font  ordinairement  moins  vio¬ 
lentes  &  moins  fréquentes  dans  la  diarrhée*  mais 
comme  elles  fe  préfentent  fouvent  dans  celle-ci  * 
8c  quelquefois  à  un  degré  conftdérable ,  elles  n’éta- 
blilîent  pas  une  dift.inction  convenable» 
MCCCCLXVIL  La  diarrhée  doit  être  diftinguée 
du  choiera  . y  fur  -  tout  par  la  différence  dé.  leurs 
caufes  *  qui.  font  d'une  nature  particulière  dans  le  , 
choiera  ,  mais  qui  font  prodigieufement  diverfifîées 
dans  la  diarrhée  comme  nous  allons,  le  voir.  On 
a.  été  dans  l’ufage  de  diftinguer  le  choiera  par  l’éva¬ 
cuation  en.  bas  d’une  matière  bille  u  fe  ,  &  pan  le 
vomiffement  de  même  nature  qui  Tacçoropagne 
toujours  i  mais  cela  n’eft  point  d’une  application 
générale  >  en  ce,  qu’une  diarrhée  eft  quelquefois 
accompagnée  de  voniiftement  ,  8ç  meme  ‘d’une 
matièteTnTieu ■ 
MGCGÇLXVIII.  La  maladie  de  la 'diarrhée  étant 
ainfi  diftinguée-*  elle  admet  une  très-grande  diver- 
fué  ;  mais  dans  tous;  les  cas  la  fréquence  des  feiles,  - 
doit  être  attribuée-  à  une  augmentation  outre  nature 
du  mouvement  périftaltiqug  *  dans  tout  le  trajet  du 
canal  inteftinal  ,  ou  au  moins  dans  une-  portion 
cqnndérableGCette  action  augmentée  eft  en  diffé- 
rensydégrés  y elle  eft  fouvent  convuîhve  &  fpafmo*- 
dique ,  &  à  quelques  égards  ,  motus  ahnormis,  C’eft 
pour  cela  a  que  dans  ma  Nofolôgic-  méthodique ,  je; 
l  ai  rapportée  à  l’ordre  des;  fpafmes., 

M  C  G  C  C  L  X  I  X.  Par  les  mêmes,  raifons 
regardant  la  maladie  nommée-  Iventerie-,  comme: 
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étant  un  'îhouvement  périftakiqüe  augmenté  dans 
touft  le  Canal  inteftinai  /  &  venant  d’une  irritabilité 
particulière  ,  je  l’ai  confidérée  purement  comme 
une  elpèce  de  diarrhée»  L’idée  d’un  relâchement  du 
canal  inteftinal  >  comme  caufe  de  la  lyenrerïe  &  des 
autres  efpèces  de  diarrhée^  me  paraît  dénuée  de 
fondement  -,  excepté  dans  le  cas  pariiculierde  dé- 
jedions  liquides  fréquentes  par  la  .paralyfte  du  ■ 
fphituer  de  l'anus;  # 

MCCGCLXX,  Je  conftdère  faéïion  augmentée 
du  mouvement  périftaltique  ,  comme  toujours  la 
.  principale  partie  de-  la  caufe  prochaine,  de  la 
diarrhée  v  mais  cette  maladie  eflTçn  outre  princi¬ 
palement  diverfifée  ,  par  les;  différentes  caufes  de 
cette  aéHon  augmentée  ;  c’eft  ce^  que  je  vais  main¬ 
tenant  rechercher,  \ 

MCCCCLXXI.  Les  diverfes  caufes  de  l’aébion 
augmentée  des  inteftins  peuvent  être  ,  à  mon 
avis  ,  rapportées  en  premier  lieu  à  deux  chefs  ' 

]pl  1  n  CiÇgUX  O.  ^7-1 Ajc^J^VL-f  0-^ 'ÿr^y^ 

Le  premier  eft  celui  des  maladies  de  certaines 
parties  du  corps  qui  ,  ou.  par  la  fympathie  des  " 

inteftins  avec  ces  parties  >  ou  par  le,  rapport  que 
les.  inteftins  ont  avec  tout  le  fyftême  ,  oceafionnent  , 
un  accr-oiffement  d’aéiion'dàns  les  inteftins  ,  fans 
tranfport  d’aucune  matière  ftimulantc  ,  de  la  partie 
primitivement  affe&ée  -,  au  même  canal  intef-  M 
.  tinaî. 

Le  fécond  chef  des  caufes  de  faction  augmentée  -x/h  rn*l^ 
des  inteftins  j  fe-  rapporte  aux  -diveife  "  u/^~> 
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forte  qui  agirent  directement  fur  les  inteftins  eux- 

même. 

MCCCCLXXIL  Les  patlions  de  l’ame ,  qui  dans 
quelques  _perfonnes  excitent  la  diarrhée  ,  nous 
apprennent  que  les  affections  des  autres  parties 
du  fyftême  peuvent  affeCter  les  inteftins  ,  fans 
tranfport  ni  aétion  d’aucune  matière  ftimulante. 

MCCCCLXXÎII.  Il  paroît^par  la  dentition  des 
enfans,  qui  excite  fouvent  la  diarrhée  ,  que  des  ma¬ 
ladies,  dans  d’autres  parties  du  corps  peuvent  de 
la  même  manière  affeCter-  les  inteftins.  Je  crois 
que  la 'goutte  fournit  fouvent  un  autre  exemple 
de  la  même  efpèce  j  &  probablement  il  y  en  a. 
d’autres  auffi  qu’on  n’a  point  encore  bien  déter- 
minési 

MCCCCLXXIV.  Les  Jlimuli  (  MCCCCLXXÎ), 
qui  peuvent-agir  fur  les  inteftins  ,  font  de  diverses 
fortes.  Ils  peuvent  être  : 

i°.  Des  madères  introduites  par  la  bouche. 

2°.  Des  matières  verfées  dans  les  inteftins  par 
divers  excrétoires  qui  s’y  ouvrent. 

30.  des  matières  verfées  par  certaines  ouvertures 
contre  nature  ,  faites  dans  certaines  maladies. 

MCCCCLXXV.  Parmi  celles  MCCCCLXXIV, 
qui  font  introduites  par  la  bouche  ,  la  première 
doit  être  rapportée  aux  alimens  qu’on  prend  ordi¬ 
nairement.  Une  trop  grande  quantité  fouvent 
empêche  leur  digeftion  convenable  ;  &  s’ils  par¬ 
viennent  ainft  dans  leur  état  de  crudité  proha- 
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blement  décrété  aux  inteftjns ,  ils  excitent  fouvent 
la  diarrhée. 

Les  mêmes  alimens  *  quoique  pris  fans^excès  , 
deviennent  ftimulans  pour  les  inteftins  &  excitent 
la  diarrhée  j  fi,  comme  il  arrive  fouvent,  ils  ont 
une  trop  grande  portion  de  matière  faline  ou 
fucrée. 

Mais  nos  aîimens  deviennent  fpécialement  les 
caufes  de  diarrhée  ,  fuivant  que  par  leur  propre 
nature ,  ou  par  la  foiMeffe  de  l’efiomac  ,  ils  font 
difpofés  à  y  fouffrir  un  degré,  non  convenable  de 
fermentation  ,  &  par  là ,  à  devenir  ftimülans  pour 
les  inteftins.  Ainfi  les  ali  mens  acefcens  font  fujets 
à  produire  la  diarrhée  j  mais  ilh’eft:  pas  bien 
déterminé,  fi  c’eft  par  quelque  qualité  direélement 
purgative  ,  ou  feulement  comme  mêlés  dans  une 
proportion  excédente  avec  la  bile. 

MCCCCLXXVI.  Non-feulement  une  difpofiiion 
acefcente  des  alimens,  mais  encore  leur  difpofition 
putrefcente  femble  occafionner  une,  diarrhée;  &il 
paroît  que  même  les  émanations  des  corps  putrides 
priées  d’une  manière  quelconque  en-grande  quantité, 
ont  le  même  effet. 

Les  huiles  ou  les  graiffes  priées  comme  une 
partie  de  nos  alimens  font- elles  jamais  la  caufe  de 
la  diarrhée:  &  fi  elles  le  font,  de  quelle  manière 
opèrent-elles*-  ;  :  '  .  at'A  v 

MÇCCÇLXXVII.  Les  autres  matières  intro¬ 
duites  par  la  bouche  ,  qui  peuvent,  être  des  caufes 
dcJa  diarrhée,  fout  celles  qui  priées  à  l’intérieur 
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comme  mcdicamens  04 -comme  poifons  ,  ont  la 
faculté  de  ftimuler  le  canal  alimentaire.  Ainfi  dans 
la  matière  médicale  nous  avons  un  long-catalogue 
de  ceux  qu’on  nomme  purgatifs  ,  &  dans  la  lifté 
des  poifons  nous  en  avons  plufièurs'qui  poffèdent 
la  même  qualité  ^  les  premiers.,  donnés  dans  une 
certaine  quantité,  occaftonnent  une  diarrhée,  pâftà* 
gère  ;  &  donnés  à  trè?hau.te  dofe  ,  ils  peuvent  la 
rendre  exedlive,  ou  la  faire  continuer. plus  long-- 
tems  qu’à  l’ordinaire  ,  &  produire  d’efpèce  de  diar¬ 
rhée  qu’on  nomme  hypercatharfîs,. 

MCCCCLXX V 1  IL  Les  marièies  (MCCCCLXXIV 
2  )  ,  verfées  dans  la  cavité  des  inteftins  par  le-s. 
excrétoires  qui  s’y  ouvrent  &  qui  peuvent  occa- 
fionner  la  diarrhée  font ,  ou  celles  qui  viennent  des 
conduits  pancréatique  ou  biliaire  ,  oü.  bien  -celles 
des  excrétoires  ,  qui  font  dans  des  tuniques  des 
inteftins' euxrmêmes^ 

•MCCGÇL3ÇXÎX.  Je  ne  connois  point  éx^femait 
quels  changemens  peuvent  furvenir  dans  le  fuc 
pancréatique.  ;  mais  je  fnpp.o Ce 'qu’un  .fluide  âcre 
peut  Lortir  du  pancréas  même  pendant  que  ce- 
vifeère  eft  encore  entier  dans  fa  ftru&ure*,  mais 
c’eft  plus  fpécia.lement  ,  quand  il  eft  dans  un  état 
'  de  fuppuràtion. ,  de  fquirrhe ,  ou  de tancer ,:qu’une 
rpatière  très- âcre  .peut  être-  verfée-  pat  le  conduit  - 
pancréatique ,  &  occafîonner  la  diarrhée; 

-MCCCCLXXX^  Nous  favons  bien  que-  par  le 
conduit  biliaire  ,  la  bile  peut  être  verfée  en  plus, 
gr.aade  quantité  qu’à  l’ordinaire.  0  &  il  y  a  peu  de 
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doute -qu'elle  ne  foit  quelquefois  verféê  ayant  une 
qualité  plus  âcre,  qu’à  J -ordinaire.  Il  eft  très-probable 
que  de  ces  deux  manières .  la  bile  :  eft .  fréquemment  . 
une  ca.ufe  ’  de  diarrhée-; , 

Quoique;  j’aie  dit.  ci-deftus  que  la  diarrhée  peut 
être  communément,  diftinguée .  du  choiera  ,  je  dois 
admettre  ici  que  les  caufes.qui  produifent.  l’état 
de;  la  bde  d’.où  provient;  le  choiera ,  peuvent  fe 
rencontrer  dans  tous  les  différens  degrés  poilibles 
de  force-  ;  de.  iorte  que  dans  une  occafion  elles 
produifent,.  \c;choleraM.  plus,  violent  ,  &  le  plus 
diftinétémeht  marqué;  mais  que, dans  d’autres ,  elles 
produifent  feulement  une:  très-douce,  diarrhée  :  je 
crois  donc,  très  -  vraifemblable  ,  que  dans  les 
climat?;  chauds.  &  durant  les  faifons  de  la  chaleur  , 
une  diarrhée,  bilieufe  de  cette.-  forte  puiiïe  fouvent 
furvenir.  ,  &  n  etre.pas  toujours  certainement  diftin¬ 
guée  du  choiera.. 

Cependant,  il  peut  arriver ,  6c  cela  eft  allez 
naturel  5ique;  dans;  quelque  cas,  la  bile  fans  avoir 
été;  mile  en.  action  par  la  chaleur  du  climat  ou  de 
la  faifpn . , ,  fpit  redondante..  &  âcre: ,  &  de¬ 
vienne  par  conféquent  ;  unee  caufe.:  particulière^  de 
diarrhée. 

MCCCCLXXXL.  Outre:  là- bile  qui  vient  des 
caufes  ci-delfus  rapportées; ,  ou,  qui.  a  les  qua- 
lites.  que;  j’ai,  fait  connpître:,.  les  conduits,  biliaires 
peuvent,  verfer.  du.  pus  ou;  d’autres;  matières,  des 
abfcès  dans,  lepfojë^ qub  peuvent  être  la'  caufe  de 
la  diarrhée. 
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Les  Auteurs  de  Pratique  font  connoître  une 
diarrhée  dansjaqùelle  un  fluide  ténu  &  fangui- 
nolent  eft  évacué  -,  ils  fuppofent  qu’il  provient  du 
îoie,  &  ns  ont  par  conféquent  nommé  cette  mala¬ 
die  hepatirrhœa j  mais  je  n’ai  point  trouvé  d’exemple 
de  cette  forte ,  &  par  conféquent  je  ne  puis  pro¬ 
prement  en  rien  dire. 

MCCCCLXXXII.  Un  fécond  ordre  d’excrétoires 
d’où  la  matière  eft  verlée  dans  la  cavité  des  intef¬ 
tins  ,  comprend  ceux  des#  tuniques  des  inteftins  eux- 
mêmes  ;  ce  font  ,  ou  tles  vaifleaux  exhalans  qui 
procèdent  diredement  des  extrémités  des  artères , 
ou  les  excrétoires  des  petites  glandes  muqueufes  \ 
ces  deux  fortes  d’orifice  le  rencontrent  en  nombre 
prodigieux  à  la  furface  interne  de  tout  le  canal 
inteftinal.  Il  eft  probable  que  ce  font  fur-tout  ces 
lources  ,  qui  dans  la  plupart  des  cas  fourniffent  la 
matière  des  felles  liquides  de  la  diarrhée.  . 

MCCCCLXXXIII.  L’augmentation  feule  de 
l’adioh  des  inteftins  peut  donner  lieu  à  un  ver- 
fenaenr ,  plus  confidérable  qu’à  l’ordinaire  ,  de  la 
matière  qui  vient  de  ces  deux  fourcesj  foit  que 
cette  adion  augmentée  ait  pour  eaufe  les  paflîons 
de  l’ame  (  MCCCÇXXII  )  ,  foit  que  quelques 
maladies  dans  d’autres  parties  du  fyftême 
(  MCCCCLXXI)  ,  ou  divers  ftimulans  la  pro- 
duifent.  Enfin  fi  cette  excrétion  n’eft  pas  occa- 
fionnée  par  l’adion  augmentée  des  inteftins  ,  elle 
peut  l’être  par  un  plus  grand  afflux  des  fluides 
qui  viennent  d’autres  pans. 
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Ainfî  le  froid  en  âgiflant  à  la  furface  du  corps , 
&  en  fupprimant  la  tranfpiration  ,  peut  déter¬ 
miner  une  plus  grande  quantité  des  fluides  aux 
inteftins. 

Airifl  encore,  dans  ce  qu’on  nqjnme  ifchuria 
rendis,  l’urine  reçue  dans  lesvaifleaux  fanguins  eft 
quelquefois  déterminée  à  être  évacuée  par  les 
inteftins. 

De  la  même  manière  ,  le  pus  ou  le  ferum  peuvent 
être  abforbés  des  cavités  où  ils  ont  été  en  ftagnar, 
tion,  8c  être  de  nouveau  verfés  dans  les  inteftins  , 
comme  cela  arrive  ïouvent,  en  particulier  à  l’égard 
de  l’eau  des  hydropiques. 

MCCCÇLXXXIV.  On  doit  obferver  ici  qu’une 
diarrhée  peut  être  excitée  non-feulement  par  un 
afflux  copieux  des  fluides  des  autres  parties  du 
fyftême,  mais  pareillement  par  une  pure  détermi¬ 
nation  de  diverfes  matières  âcres  de  la  mafle  du 
fang  dans  la  cavité  des  inteftins*  ;  ainfi  on  fhppofe 
que  la  matière  morbifique  des  fièvres  eft  quelque¬ 
fois  rejettée  dans  la  cavité  des  inteftins  &  produit 
une  diarrhée  critique  ;  8c  foit  qu’on  admette  ou 
qu’on  n’admette  pas  la  doétrine  des  évacuations 
critiques  ,  je  crois  qu’il  eft  probable  que  la  ma¬ 
tière  morbifique  des  exanthèmes  eft  ^fréquemment 
jettée  fur  les  inteftins  ,  8c  occafionne  la  diarrhée. 

MCCCCLXXXV.  Il  eft  en  outre  probable  que 
la  matière  putrefcente  répandue  dans  toute  lâ  mafle 
du  fang  dans  les  maladies  putrides,  eft  foüvent  ver- 
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fée  par  les  vaifleaux  exhalans  dans  les- inteftins ,  & 
devient  la;  caufe  ,  au  moins  en  partie  ,  de  la 
diarrhée  qui.  accompagne  fi  ordinairement  ces  ma¬ 
ladie^. 

MGCCCLÿXXVI.  Au.fujet  des  matières, verfées 
dans  latcayité, des  inteftins,.  je  les  ai  principalement 
confidérées  comme  verfées  en  plus  grande  quantité  ' 
qu’à  l’ordinaire  :  mais  il  eft  aulli  probable  que.  pour 
la  plus  grande  partie  ,  elles  font  aufli  changées  dans 
le.ur;  qualité  ,,  8c.  deviennent  d’une,  nature  plus  âcre 
8c  plus,  ftimulante  8c  c’eft  fpécialement  par  -  là 
quelles  excitent.  ,,  ou.  au.  moins;  augmentent*  la 
diarrhée. 

MCCGCLXXXVII.  Je  ne  puis  point,  déterminer 
ayec;  certitude  ju.fqu’à  quel  point  ,  8c  de  quelle 
manière  le  fluide  exhalant-  peut;  être  changé  dans 
fa.  nature  &;  dans  fa:  qualité.  ;  mais,  à  l’égard,  du 
fluide  qui;  vient;  des  excrétoires',  muqueux  nous 
(avons;  que  quand*  il.  eft.  en  plus;  grande;  quantité 
qu’à  l’ordinaire ,  il  eft  communément.  8c  en  même 
teins-  fous  une;  forme  plus,  liquide:  8c  plus  âcre  , 
8c  qu’il,  peut  devenir  pat  conféquent:  très  -  irrif- 
t-ant-.= 

MCCCÇLXX.XV lin.. Quoiqu’une  cffufion 
copieufe;  d’une;  matière1  plus  liquide.  8c:  plus  âcre 
des;  excrétoires;  muqueux  foit  probablement  due.;  à 
Une  matière-  v.erfée  immédiatement a.  méfüre  que 
la  fécretion-s’en;  fait;  dans  les;  petites;  glandes;  mu- 
queufes., ,,  fans  qu’il;  lui  loit.  permis;  de:  ^arrêter 
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dans  ces  dernières  ,  de  manière  à  acquérir  une 
qualité  plus  douce  &  une  confidence  plus  épaifle , 
nous  trouvons  ordinairement  le  mucus  dans  Ton 
état  naturel  j  &  quoique  nous  devions  fuppofer 
que  les  excrétions  d’un  fluide  ténu  &  âcre  donc 
toujours  l’effet  de  toute  détermination  aux  petites 
glandes  muqueufes  &  de  tout  ftimulant  qui  peut 
agir  fur  elles  ,  cependant  il  eft  certain  que  le 
contraire  a  fouvent  lieu ,  &  que,  par  ces  glandes 
muqueufes,  on  voit  fouvent  augmenter  l’excrétion 
du  mucus  3  qui  paroît  fous  la  forme  d’une 
matière  douce  .,  vifqueufe  &  épailfe.  Cela  fe  ren¬ 
contre  ordinairement  dans  le  cas  de  dyflenterie  , 
&  ,  fuivant  l’obfervation  ,  donne  lieu  à  une  efpècè 
de  diarrhée  qui  a  été  proprement  nommée  diarrhxa 
mucofa.  „  ^ 

~ MCCCCLXXXIX.  Une  troifîème  four  ce  de  ma- 
tTèTff-verfée  dans  la  cavité  des  inteftins  ,  &  qui 
occafionne  la  diarrhée  (  MCCCCLXXIV  3  ) ,  tient 
à  des  ouvertures  contre  nature  ,  produites  par  les 
maladies  dans  les  inteftins  ou  les  parties  voifincs» 
Ainfi  les  vailfeaux  fanguins  de  la  furface  interne 
des  inteftins  peuvent  être  puverts  *  par.  érofiqn  , 

'  rupture  ou  anaftomofe  ,  &  verfer  dans  la-  cavité 
leur  fangqui,  ou  par  fa  quantité  ou  fon  acrimonie, 
foit  inhérente  ,  foit  acquife  par  la  ftagnation,  peut 
quelquefois  produire  une  diarrhée  avec  évacuation 
du  fang.  C’eft  ,  je  penfe ,  ce  qui  arrive  dans  cette 
maladie  qu’on  a  appellée  mdœna  ou  morbus  nïgeu 
Tome  IL  R 
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MCCCCXC.  Une  autre  fource  contre  nature, 
d’une  matière  verfée  dans  la  cavité  des  inteftins 
eft  la  rupture  des  abfcès ,  fitués  ,.  ou  dans  les  tuni¬ 
ques  des  inteftins  eux-mêmes ,  ou  dans  quelqu’un, 
des  vifcères  contigus ,  qui  durant  un  état  d’inflam¬ 
mation  aura  formé  une  adhéflon  avec  quelque 
partie  des  inteftins.  La  matière  verfée  dans  leur 
cavité  peut  varier  -,  être  purulente  &  fanieufe,  ou. 
être  l’une  &  l’autre  enfemble  ,  mêlée  en  même 
temps  avec  plus  ou  moins  de  fang  -,  &  dans  chacun 
de  ces  états  ,  elle  peut  être  une  caufe  de  diar¬ 
rhée. 

MCCCCXCI.  Parmi  les  Jlïmuli  qui  peuvent  agir 
diredement  fur  les  inteftins,  Sc  qui  en  augmen¬ 
tant  leur  mouvement  périftaltique ,  peuvent  occa- 
fionnex* la  diarrhée  ,  je  ne  dois  point  omettre  de 
faire  mention  des  vers ,  comme  produifant  fouvent 
cet  effet.  - 

M  Ç  CC  C  X  C 1 1.  Je  dois  atifîi  faire  connoître 
un  état  des  inteftins  où  le  mouvement  périftal¬ 
tique  eft  augmenté  contre  nature  ,  &  produit, 
une  diarrhée  ;  c’eft  quand  ils  font  affedés  d’une 
inflammation  érvthématique.  A  l’égard  de  l’exiftence 
d’un  pareil  état  &  de  la  diarrhée  qui  en  provient 
voyez  ce  qui  eft  dit  art.  CCÇXCVIII ,  &  les  fui- 
vants./Je  n’ai  point  été  à  même  de  déterminer  fi 
on  doit  le  confidérer  comme  un  cas  particulier  & 
diftind  de  diarrhée,  ou  fl  c’eft  toujours  le  même- 
que  quelqu’un  de  ceux  qui  font  produits  par  les 
caufes  ci-deffus  mentionnées. 
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MCCCCXGIII»  Enfin  par  une  accumulation  de 
matière  alimentaire,  ou  de  toute  autre  que  diverfes. 
fources  rapportées  ci-deflus  verfent  dans  la  cavité 
des  inteftins  ,  une  diarrhée  peut  être  fpécialement 
occafionnée  }  quanti  l’abforption  des-  vaiiîeaux 
lactés  ou  lymphatiques  eft  empêchée  ,  loit  pac 
l’obftrùétion  de  leurs  orifices  >  ou  par  celle  des 
glandes  mézentériques  ,  à  travers  iefquelles  feules 
les  fluides  abforbés  peuvent  être  tranfmis. 

Dans  un  cas  de  cette  forte,  quand  le  chi le  pré¬ 
paré  dans  l’eftomac  &  le  duodénum  ,  n’efl  pas 
abfotbé  dans  le  trajet  des  inteftins  ,  &  qu'il  s’évacué 
en  quantité  conüdérable  par  l’anus  ,  la  maladie  a 
été  nommée  morbus  cœliacus ,  ou  Amplement  & 
plus  proprement  cozliaca ,  que  j’ai  confidérée  iuivant 
cela  comme  une  efpèce  de  diarrhée. 

MCCCCXCIV.  J’ai  tâché  d’indiquer  les  diverfes 
efpèees  de  maladie  comprifes  fous  le  nom  gé-5 
néral  de  diarrhée ,  &  par  cette  énumération  il 
paroît  que  prefque  la.  plus  grande  partie  des  cas 
de  diarrhée  doivent  être  confidérés  comme  des 
affections  fympathiques  ,  &  n’avoir  d’autre  traite* 
ment  que  celui  qui  convient  à  la  maladie  prin¬ 
cipale  dont  ellesMépendent  ;  ce  qui  doit  être  renvoyé 
ailleurs.  Il  paroîtra  aum  ,  par  notre  énumération  , 
que  plufieurs  cas  de  diarrhée  -qui  peuvent  être 
confidérés  comme  idiopathiques  ne  demandent  pas 
que  j’en  parle  davantage  ici.  Dans  plufieurs  exemples 
la  maladie  eft  déterminée  ,  &  fa  caufe  eft  affignée 
par  les  qualités  de  la  matière  évacuée  ,  de  forte 
‘  R  2 
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que  ce  qui  efl:  néceflfaire  pour  la  corriger  ou  pôur 
l'éloigner  lie  pourra,  échapper  au  Praticien  éclairé. 
En  un  mot ,  je  ne  vois  pas  pouvoir  offrir,  aucun 
i  plan  général  pour  la  cure  de  la  diarrhée  , 1  &  tout 
ce  que  je  puis  propofer  à  ce  ffijet ,  fe  réduit  à  faire 
quelques  remarques  générales  fur  la  pratique  quon 
a  ordinairement  fuivie  dans  la  cure  de  cette  ma* 
ladie. 

MCCCCXCV.  La  pratique  a  été  dirigée 
principalement  d’après  la  fuppofition  d’une  acri¬ 
monie  dans  les  fluides  ,  ou  d’un  relâchement 
dans  les  fibres  Amples  &  motrices  des  inteftins ,  & 
les  remèdes  employés  fuivant  cela  pour  corriger 
l’acrimonie  ■  particulière  ,  ont  été  les  adouciflans 
généraux  j  les  évacuans  par  le  vomiffement  ou  par 
les  Telles  ,  les  aftringens  ou  les  narcotiques.  Je 
vais  maintenant  offrir  quelques  remarques  fur 
chaque  forte  de  ces  remèdes. 


MCCCCXCVI.  Une  acrimonie  acide  efl:  dans 
v er fes  occafions  ,  la  caüfe~~cïe  la^dïârrhée  parti* 


culièrement  dans  les  enfans  -,  &  dans  des  cas  pareils , 
les  terres  abforbanres  ont  été  très-convenablement 


employées;  Toutefois,  l’ufage  ordinaire  &  indiftincfc 
de  ces  terres  a  été  très -peu  judicieux  ,  &  elles 
doivent  être  nuifibles  par-tout  où  il  y  a  quelque 


putrëfcence. 

MCCCGXCVIL  ôn  a  je  crois  trop  rarement 


tC 

■  - 


pris  connoiffarrce  des  cas  dans  lefquéls  il  y  a  une 
acrimonie  putride  ou  putrefcente  qui  domine ,  8c 
par  conféquent  l’ufage  des  acides  a  été  très- rare? 
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‘  ment  admis.  L’acrimonie  •  qu’on  foupçonne  dans 
0  eft  probablement  d’une  efpèce 

MCCCCXCVIII.  Les  co'rredifs  generaux  de 
l’acrimonie  font  les  délavans  8c  les  adouciflans  :les 
premiers  n’ont  point  été  autant  employés  quÜs  dé¬ 
voient  l’être  ;  car  joints  aux  adouciffans  ils  aug¬ 
mentent  beaucoup  les  effets  de  ces  derniers  8c 
quoique  les  adouciffans  mucilagineux  ou  huileux 
puiffent  par  eux- même  être  utiles,  cependant  fans 
le  fecours:  des  délayans  ,  il  n’eft  guère  poffible 
qu’ils  foient  introduits  en  allez  grande  quantité 
pour  remplir  cet  objet.. 

MCCCCXCIX.  Comme  l’indigeftion  &  les  cra¬ 


ies  cas  bilieux 
p  Stade! 


dites  de  l’eftomac  font  fi  foüvent  la  caufe  de  la 
diarrhée ,  le  vomiffement  doit  par  conféquent  être 
très-utile  dans  cette  maladie. 


De  même,  quand  la  maladie  provient,  comme 
il  arrive  fouvent  ,  d’une  tranfpiration  fuppri- 
mée,  &  que  le  cours  des  fluides  vers  les  inteftins 
eft  augmenté  ,  le  vomiffement  eft  peut-être  le 
moyen  le  plus  efficace  pour  rétablir  la  détermi¬ 
nation  des  fluides  à  la  furfàce  du  corps.  Il  eft  auffi 
poffible  que  le  vomiffement  produife  quelque 
inverlîon  du  mouvement  périftaltique  ,  qui  eft 
trop  déterminé  en  Bas  dans  la  diarrhée V  de  forte 
qu’en  total  ,  c’eft  un  remède  qui  peut  être  très- 
généralement  utile  dans  cette  maladie. 

MD.  Les  purgatifs  ont  été  fuppofés  plus  uni- 
Yêïfeilemënt  néceffaires ,  &  leur  ufage.  a  été  plus 
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général.  Cela  toutefois  provient ,  à  mon  avis ,  des 
notions  très- erronées  qu’on  a  fur  cette  mala¬ 
die,  &  une  pratique  pareille  me  paroît  en  grande  - 
partie  fuperflue ,  dedans  plufieurs  cas  très-nuifible* 
On  part  de  la  fuppofition  dune  acrimonie  dans 
les  inteftins  qui  doit  être  chalfée  par  le  purgatif» 
mais  fi  . cette  acrimonie  eft  ,  ou  introduite  par"Ta 
bouche  ,  ou  entraînée  dans  les  inteftins  après  s’être 
formée  dans  d’autres  parties  du  corps  ,  de  purgatif 
ne  peut  être  un  moyen  de  la  corriger  ni  de  l’épuifer, 

&  doit  plutôt  augmenter  fon  afflux  &  aggraver 
fes  effets.  De  quelque  fource  que  l'acrimonie  qui 
peut  exciter  une  diarrhée ,  provienne ,  on  peut  la 
fûppofer  fuffifante  pour  s’évacuer  elle  -  même  , 
fans  qu’il  foit  befoin  'des  purgatifs»,  & ,  de  même 
Que  dans  le  choiera  ,  il  eft  plus  convenable  dans 
cette  forte  de  diarrhée  ,  d’aider  l’évacuation  par  des 
délayans  &  des  adouciftans,  que  d’augmenter  eneore 
l’irritation. 

MDI.  Si  on  peut  confidérer  comme  fuperflu  , 
même  dans  le  eas  d’une  acrimonie  ,  l’ufage  des 
purgatifs  dans  la  diarrhée  ,  il  y~a  plufieurs  autres 
cas~ dans  Tëîquèls  IF  peut  être  extrêmement  nui- 
fible.  Si  l’irritabilité  des  inteftins  par  des  affections 
dans  d’autres  parties  du lyftême ,  ou  d’autres  caufes, 
a  été  déjà  fort  augmentée  ,  ces  évacuans  doivent 
néceflairement  aggraver  la  maladie.  Dans  le  cas  de 
lyenterie  perfonne  ne  penfe  à  donner  des  purgatifs , 

&  dans  plufieurs  cas  de  diarrhée  qui  en  approche, 
ils  doivent  être  également  impropres.  J’ai  déjà 
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dbfervé  que  quand  la  diarrhée  provient  d’un 
afflux  d’humeurs  aux  inteftins ,  foit  en  trop  grande 
quantité  ,  foit  d’une  nature-  âcre  ,  les  purgatifs 
peuvent  être  nuiftbles  ;  &  fi  on  confidère  par  con¬ 
séquent  les  fourees  nombreufes  &  variées  par 
lefquelles  la  matière  âcre  peut  être  ver  fée  dans  là 
cavité  des  inteftins  ,  on  apperçoit  aifément  -que 
dans  plusieurs  cas  de  diarrhée ,  les  purgatifs  peuvent 
être  extrêmement  pernicieux. 

Il  y  a  un  cas  en  particulier  dont  il  faut  prendre 
connoiffance.  Quand  par  une  diflolution  générale 
&  âcre  du  fang  ,  les  fluides  féreux  coulent  trop 
copieufement  dans  la  cavité  des  inteftins ,  &  excitent 
cette  diarrhée  qui  accompagne  l’état  avancé  de  la 
fièvre,  hetftique  ,  &  qui  eft  proprement  appellée 
colliquative  ;  j’ai  fouvent  vu  l’adminiftration  des 


purgatifs  Suivie  des  eftetsjles  plus  funeftes. 

Il  y  a  encore  un  cas  de  diarrhée  dans  lequel 
ces-évacuans  font  pernicieux;  ceft  quand  la  ma¬ 
ladie  dépend  ,  comme  nous  avons  préÿendu  que 
cela  pouvoir  quelquefois  être  ,  d’une  inflammation 
érythématique  des  inteftins. 


r-J 


J’ai  à  peine  befoin  d’ajouter  que  ,  s’il  y  a  un 
cas  de  diarrhée  qui  dépende  d’un  relâchement  des 
folides ,  les  purgatifs  né  peuvent  être,  d’aucune 
utilité  ,  &  peuvent,  faire  un  grand  mal.  En 
fomme  ,  il  paroît ,  je  crois,  que  l’ufage  des 
purgatifs  dans  la  diarrhée -eft  très  limité ,  &  que 
'leur  ufage  indiftinct  ,  qui  a  été  Ci  commun  ,  eft 
peu  judicieux ,  &  fouvent  nuifible.  Je  crois  que 

R  4 


b 


ksy^rJ^ 


1^4  MÉDECINE 

cette  pratique,  efl:  principalement  due  à  l’ufage 
qu’on  fait  des  purgatifs  dans  les  cas  d'e^dpfeîi- 
terie ,  où  ils  font  réellement  utiles ,  parce  que , 
par  un  état  contraire^ au  cas  de  la  diarrhée,  il  y 
a  dans  la  dyffenterie  une  conftriétion  conlidérable 
des  inteftins.  '  ~  ; 


-1 


M  D  TÏ7  Les  aftringens  font  un  autre  ordre 
de  remèdes  employés  dans  la  diarrhée.  On 
a  un  peu  héfité  au  fujet  de  l’emploi  de  ces  re¬ 
mèdes  dans  les  cas  récens  ,  par  la  fuppofition 


qu’ils  pouvoient  occasionner  la  rétention  d’une 
matière  âcre,  qui  doit  être  évacuée.  Je  ne  faurois 
cependant  bien  comprendre  .  ou  afligner  les  cas 
dans  lefquels  une  telle  précaution  efl:  néceflaire; 
fk  je  penfe  que  l’effet  des  aftringens  efl  rarement 
aflez  grand  pour  rendre  leur  ufage  dangereux.  La 
feule  difficulté  que  j’ai  trouvée  à  l’égard  de  leur 
ufage,  a  été  de  juger  des  circonftances  auxquelles 
ils  Lont  Spécialement  adaptés.  Il  me  paroît  que 


c’eft  feulement  dans  celle  où  l’irritabilité  des  in¬ 
teftins  dépend  d’une  perte  de  ton  ;  &  ce  cas  , 
je  crois,  peut  avoir  lieu,  ou  par  la  débilité  de 
tout  le  fyftême  ,  ou  par  des  cauf es  qui  agiffent 
fur  les  inteftins  Seuls.  Toutes  les  affedions  fpafl- 
modiques  &  convulfives ,  violentes  ou  long-tems 
'continuées  ,  du  canal  inteftinal,  y  produifent  né- 
ceflairement  une  débilité  ;  3k  de  pareilles  caufes 
ont  Souvent  lieu,  par  une  irritation  violente  dans 
la  colique,  la  dyflenterie  ,  le  choiera ,  &  la  diarrhée. 

M  D  1 1 1.  Les  derniers  remèdes  de  la  diarrhée 
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quil  refte  à  expofer,  font  les  narcotiques.  On  a 
fait  les  mêmes  obje&ions  contre  leur  ufage, 
dans  les  cas  récens  de  diarrhée ,  que  contre  celui 
des  aftringens.  Mais  elles  font  peu  fondées  ;  car 
l’effet  des  opiats  ,  comme  aftringens ,  n  eft  jamais 
permanent;  &  une  évacuation  qui  dépend  de 
l’irritation  ,  quoiqu’elle  puiffe  être  pour  quelque 
tems  fufpendue  par  l’opium  ,  cependant  revient 
toujours  bientôt.  Ce  n’eft  qu’en  faifant  ceffer  l’ir¬ 
ritabilité,  que  l’opium  eft  utile  dans  la  diarrhée; 

&  par  confequent  ,  quand  la1  maladie  .dépend  u 
d’un  accroiftement  d’irritabilité  feule,  ou  quand,  ^ 
quoique  provenant  d’irritation,  cette  irritation  eft 
corrigée  &  épuRëe ,  les  préparations  d’opium  font 
le  remède  le  plus  utile  &  le  plus  certain.  Et  quoique 
ces  narcotiques  ne  foient  pas  propres  à  corriger 
ou  à  éloigner  une  irritation  a&uelle ,  ils  font 
fouvent  d’un  grand  avantage  ,  en  fufpendant  les 
effets  de  cette  irritation  toutes  les  fois  qu’ils  font 


vioiens  :  &  en  forame  ,  il  paroît  que  ces  narco¬ 
tiques  peuvent  être  très  -  fréquemment  employés 
dans  la  cure  de  la  diarrhée.  - 


CHAPITRE  XI  I. 
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Du  Diabètes. 

MDIV.  Cette  maladie  confifte  dans  l’évacuation 
d’une  quantité  extraordinaire  d’urine.  Comme 
prefque  aucune  fécrétion  ne  peut  être  augmentée 
fans  un  accroiirement  d’a&ion  des  vailfeaux  qui 
la  concernent ,  &  comme  quelques  exemples  " de 
cette  maladie  préfentent  des  affeétions  mani- 
feftement  fpafmodiques je  n’ai  point  balancé  de 
placer  le  diabètes  dans  l’ordre  des  fpafmes. 

MDV.  Cette  maladie  eft  toujours  accompagnée' 
d’un  grand  degré  de  foif,  &  par  conféquent  elle 
donne  lieu  à  une  boilTon  abondante.  Cela  rend 
raifon ,  jufqu’à  un  certain  point  }  des  quantités 
extraordinaires  d’urine  évacuée  ;  mais  en  outre, 
on  ne  peut  méconnoître  la  préfence  d’une  maladie 
particulière  ,  en  ce  que  la  quantité  d’urine  évacuée 
excède  prefque  toujours  la  malfe  totale  des  liquides  3 
&  quelquefois  celle  des  lolides  & c  des  liquides  qu’on 
a  pris. 

MDVI.  L’urine  évacuée  dans  cette  maladie  efl: 
toujours  très-claire  ;  &  ,  au  premier  coup  d’œil , 
elle  paroît  entièrement  fans  couleur  5  mais  confî- 
dérée  clans  un  certain  point  de  vue  ,  elle  paroît 
en  général  teinte  d’une  couleur  jaunâtre:  &  à  cet 
égard ,  elle  a  été  très-proprement  comparée  à  une 
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folution  de  miel  dans  une  très-grande  proportion 
d’eau. 

Examinée  au  goût  ,  on  la  trouve  très-généra¬ 
lement  plus  ou  moins  douce*,  &  plusieurs  expé¬ 
riences  qui  ont  été  récemment' faites  dans  différens 
cas  de  cette  maladie  ,  montrent  clairement  , 
qu’une  pareille  urine  contient ,  en  quantité  confî- 
-dérable,  une  matière  fucrée  ,  qui  paroît  très- 
exadement  de  la  nature  du  fucre  commun. 

MDVI1.  Le  Docteur  Willis  me  femble  avoir 
été  le  premier  qui  ait  eu  connoiflancë  de  cette 
douceur  de  l’urine  dans  le  diabètes;  &  dans  la 
fuite  j  prefque  tous  les  Médecins  d’Angleterre 
font  parvenus  à  reconnoître  cette  même  qualité. 
A  la  vérité j  il  eft  encore  douteux  s’il  y  a  quelque 
cas  de  diabètes  idiopathiques  dans  lequel  l’urine 
foit  d’une  Sfpèce  différente  :  &  quoique  cette 
douceur  dé  l’urine  n’ait  été  connue  ni  des  Médecins 
anciens ,  ni  dans  les  autres  contrées  de  l’Europe , 
des  Médecins  modernes  ,  jufqu’à  ce  que  ces 
derniers  en  aient  été  inftruits  par  les  Anglois , 
je  11e  puis  croire  que  ,  dans  les  tems  anciens 
ou  les  fîècîes  modernes  ,  l’urine  dans  le  diabètes 
ait  ..été  d’une  autre  efpèce.  A  la  vérité ,  je  penfe  moi- 
même  avoir  trouvé  un  exemple  dé  diabètes ,  dans 
lequel  l’urine  étoit  parfaitement  infipide;  &  il 
me  femble  qu’une  obfervation  pareille  s’effc  pré- 
fe-ntée  au  Dodeur  Martin  Lyfter.  Je  fuis  perfuadé 
cependant  que  de  pareils  exefnpîes  font  près- rares, 
8c  .que  l’autre  cas  eft  de  beaucoup  plus  ordi- 
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nairc  &  plus  univerfël.  Je  juge  par  conféquent 
que  la  préfence  d’une  telle  madère  fucrée  peut 
être  confldérée  comme  la  principale  circonftânce 
dans  le  diabètes  idiopathique ,  &  donne  au  moins 
le  feu!  cas  de  cette  ,  maladie  dont  je  puis  pro¬ 
prement  traiter  ici  ;  car  je  fuis  certain  que  ce 
que  j’ai  à  expofer  de  plus  fe  rapporte  à  un  pareil 
cas.  ' 

MD VÎÎIi  Ce  qui  précède  cette  maladie  ,  &  par 
conféquent  fes  caufes  éloignées  ,  iront  pas  été 
bien  déterminées.  Il  eft  vrai  qu’elle  furvient  fré¬ 
quemment  aux  hommes  qui  ont  été  ,  îong-tems 
auparavant  j  fujets  à  l’intempérance  dans  la  boiifon  ; 
qu’elle  attaque  les  perîonnes  d'une  conftitution 
ruinée ,  ou  qui ,  comme  nous  l’exprimons  fouvent, 
font  dans  un  état  de  eachéchie  ;  qu  elle  fuit  quel¬ 
quefois  les  fièvrès  intermittentes  ,  &  quelle  eflr 
fouvent  venue'  d'un  excès  dans  la  boiffon  des 
eaux  minérales.  Mais  aucune  de  ces  caufes  ne 
s’applique  très-généralement  aux  cas  qui  fe  préfen- 
tent:de  pareilles  caufes  ne  font  pas  toujours  3  ni 
même  fouvent  fuivies  du  diabètes;  &  il  s’offre 
plufleurs  exemples  qui  ne  peuvent  être  rap¬ 
portés  à  aucunes  d’elles.  Dans  la  plupart  des 
cas  de  cette  maladie  que  j’ai  rencontrés,  je  ne 
faurois  lui  affigner  aucune  caufe  particulière. 


| 
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MDIX.  Cette  maladie  vient  d’ordinaire  lente¬ 
ment  ,  8c  prefque  infenflblement ,  fans  qu’aucun 
dérangement  l’ait  précédée.  Elle  efl:  portée  fouvent 
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à  un  degré  confidérable  ,  &  y  refte  long  -  tems 
fans  être  accompagnée  d’aucun  défordre  évi¬ 
dent  dans  aucune  partie  déterminée  du  fyftême.  Vywv» 
La  grande  foif ,  qui  eft  toujours  continuelle,  &lavo-  r  * 
racité  qui  eft  fréquente ,  font  fouvent  les  feuls  fymp-  ! 
tomes  remarquables.  Durant  que  cette  maladie  conti¬ 
nue  ,  on  tombe  dans  un  amaigrilTement  extrême  ,  & 
dans  une  grande  foibïefle.  Lepouls  eft  ordinai¬ 
rement  fréquent ,  &  il  fe  déclare  la  plupart  du  tems 
une  fièvre  oblcure.  Quand  la  maladie  devient  fu- 
nefte ,  elle  finit  en  général  par  une  fièvre  oui, 
dans  plufieurs  circonftances. ,  fur-tout  dans  celles 
de  l’amaigrilfement  &.de  la  foiblefte  ,  relfemble  à 
la  fièvre  hectique. 

MDX.  La  caufe  prochaine  de  cette  maladie 
Elle  femble  avoir 


/ 


eft  encore  très  -  peu  connue, 
été  quelquefois  unie  avec  une  affeérion  calcu- 

qu’une. 


leufe  des  reins-  ; 


&  il  eft  poffible 

irritation  y  augmente  la  fécrétion  de  l’urine.  Ce 
cas  a  peut-être  fouvent  lieu  ;  mais  il  n’eft  pas 
aifé  d’expliquer  comment  elle  produit  le  change¬ 
ment  fingulier  qui  furvient  dans  l’état  de  l’urine.  Il 
arrive  certainement  fouvent  que  des  matières  cal- 
cuîeufes  fubfiftent  long, tems  dans  les  voies  uri¬ 
naires  ,  fans  produire  le  diabètes  fous  aucune 
forme. 

Quelques-uns  ont  fuppofé  que  la  maladie  vient 
fouvent  d’un  état  de  relâchement  des  vaifieaux 


fécrétoires  des  reins  ,  à  la  vérité,  les  difle&ions 
des  perfonnes  qui  font  mortes  de  cette  maladie  s 
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ont  fait  voir  les  reins  dans  un  état  de  flaccidités 
Toutefois  on  doit  plutôt  conhdérer  cela  comme"’ 
l’effet  que  comme  la  caufe  de  la  maladie. 

Ce  qui  me  fait  conclure  qu’une  affedtion  locale 
des  reins  n’a  point  de  part  à  la  production  de 
cette  maladie,  &  qu’il  faut  en  acculer  plutôt  un 
défaut  d’afiimilation  des  fluides  ,  c’eft  que  même 
la  nourriture  folide  qu’on  prend  ,  augmente  la 
quantité  de  l’urine  évacuée ,  en  .  même  teins  que' 
l’accrpiffement  de  la  matière  fucrée  dont  j’ai  parlé 
ci-delfus. 

MDXL  On  a  fuppofé  encore  que  le  diabètes  étoit 
à  un  certain  état  de  la  bile  ;  .&  il  eft  vrai  que 
cette  maladie  s’eft  quelquefois  rencontrée  dans 
des  perfonnes  qui  font  en  même  tèms  affedtées 
de  maladies  du  foie;  mais  ce  cas  n’a  pas  fouvent 
lieu ,  &  le  diabètes  fréquemment  fe  trouve  féparé 
de  toute  affedtion  du  foie.  Dans  vingt  exemples 
que  j’en  ai  vus,  il  n’y  avoit  dans  aucun  -d’eux 
aucune  affection  évidente  du  foie. 

L’explication  qu’on  a  donnée  de  la  nature  8c 
dé  l’opération  de  la  bile  pour  produire  le  dia-* 
betes  ,  eft  très-flypothétique  ,  ,&  nullement  fatif- 
faifante. 

MDXÎI.  Comme  je  Lai  déjà  dit,  je  crois  qu’il 
eft  probable  que -p  dans  la  plupart  des  cas,  la 
caufe  prochaine  de  la  maladie  eft  quelque  défaut 
dans  les  facultés  aflimilatrices  ,  ou  dans  celles 
qui  font  employées  à  convertir  les  matières  ali¬ 
mentaires  3àns  Tes  Suîâës  ânîïnâux  propres.  Je 


Pratique.  27* 

l’ai  donné  d’abord  à  entendre  au  Doéteur  Dobfon , 
qui  la  enfuite  pouffé  plus  Tom  ,  8c  l’a  publie* 
mais  je  dois  avouer  que  c’eft  une  théorie  encore 
embarraffée  de  quelques 
compîettement  réfoudre. 

MDXIIL  La  caufe  du  diabètes  étant  fi  peu 
connue  ou  déterminée,  je  ne  puis  propofer  aucune 
méthode  rationnelle  de  traitement  dans  cette  ma¬ 
ladie.  Suivant  le  témoignage  de  divers  Auteurs  , 
il  paroît  qu’on  en  a  obtenu  la  guérifon;  mais  je 
crois  aufli  que  ces  cas  n’ont  pas  été  fréquens:  8c 
quand  la  maladie  a  été  guérie  ,  je  doute  beau¬ 
coup  .  que  ce  Toit  l’effet  des  divers  remèdes  aux¬ 
quels  on  a  attribué  ces  guérifons.  Dans,  tous  les 


exemples,  que  j’ai  vus  moi-même,  &  dans  .divers 
autres  dont  j’ai  été  inftruit ,  on  ne  l’a  jamais 
guérie  en  Ecoffe  ,  quoiqu’il  s’en  Toit  offert  plu- 
heurs  cas”,  8c  que  'dans  la  plupart ,  les  remèdes  < 
recommandés  par  les  Auteurs  aient  été  foigneu- 
fement  employés.  Je  ne  puis  par  conféquent ,  avec 
aucun  avantage ,  entrer  dans  le  détail  de  ces  re- 
.  mèdes  :  cette  maladie ,  quand  elle  aura  lieu  dans 
la  fuite ,  doit  devenir  l’objet  de  nouvelles  recher- 
ches ,  8c  je  juge  qu’il  eft  prudent  de  fufpendre 
mon  opinion,  jufqu’à  ce  que  j’aie  plus  d’obfer- 
vations  8c  d’expériences  qui  puiffent  fervir  à  m’é- 
clairer. 
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CHAPITRE  XIII. 


De  tHyfiérie  ,  ou  de  la  maladie 
hy fier i  que. 

MDXIV.  Les  fymptomes  divers  &  multiplies 
qui  ont  été  fuppofés  appartenir  à  une  maladie 
désignée  par  ce  nom  ,  en  rendent  le  caraétère 
général  eu  la  définition  extrêmement  dlfficUeT  11 
convient  cependant  d’en  donner  pour  tous  les  cas 
une  idée  générale;  8c  par  conféquent ,  en  prenant 
la  forme  lajplus  ordinaire  8c  le  concours  des 
*  fymptomes  qui  la  di&inguent  principalement ,  j’en 
ai  formé,  un  caractère  dans  mon  fyftême  de 
Nofologie  méthodique ,  &  je  tâcherai  ici  de  l’é¬ 
claircir,  en  donnant  une  hiftoire  plus  complette 
de  fes  phénomènes. 

MDXV.  La  maladie  attaque  par  paroxifmes  ou 
accès.  Ils  commencent  d’ordinaire  par  quelque’ 
douleur  ,  8c  une  plénitude  qu’on  éprouve  au  côté  ^ 
gauche  du  ventre.  Delà,  un  globe  femble  le  c 
mouvoir  avec  un  bourdonnement  dans  d’autres 
parties  du  ventre  ,  8c  en  y  faifant  comme  diverfes 
circonvolutions  ,  il  paroît  fe  porter  dans-  l’ef- 
tomac ,  &  plus  didindement  encore  s’élever  à 
l’extrémité  du  goiier,  où  il  refte  quelque  teins , 
&  par  fa  preflfon  fur  le  larinx  ,  produit  un 
.  fend  ment 
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fentimçnt;  de  fuffbçation,  Durant  le  cours  de  ces 

fymptdmes  ,  le  malade  eft  afféété  de  ftupeur  &c  /*- 
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d’infenfibilité ,[&  il  éprouve  en,  même  tems  diverfes  (/ 

con v u liions.  Le  tronc  du.  corps  eft  tordu  d’un 

côté  &  d.’autre  ,  &  les  membres  (ont  diverfcment  * 

.  agitçs..0.rji:inairement  ‘le-  mouvement  convulfif  d’un 
bras  &  d’une  main  ,,cdnfifte  à  battre  très-v'iolem- 
ment-,  Sc  à  coups  répétés  fur  la  poitrine,  avec  le 
poing  fermé.  Cet  état  continue  quelque' tems~  & 
pendant  cc.tems  il  y.  a  des  rémiffipns  &  des  retours 
de  raou.veménsiconvulfi.fs  j  mais  ils  ceflent  enfin ,  en 
-laiffant  le  malade  dans  un  état  de  ftupidité  &  de 
fomineil  ..apparent.  Cet  état  fiuit  plutôt  ou  plus 
tard  y  &  fouvent  le  malade  .,  avec  des  ;  foupirs  &  des  y,  ^ 
fanglots  répétés ,  &  avec  un  murmure  dans  le  ventre ,  y  /*  y 
revient  à  l’exercice  du  féntïment  &  du"~mouve- 
ment ,  mais  généralement  fans  garder  aucun  fou- 
venir  des  diverfes  circonftarîces  qui  ont  eu  dieu 
durant  l’accès. 

MDXVI,  Telle  eft  la  forme  la  plus  ordinaire 
de  ce  qu’on  appelle  un  paroxifme  hijiér’ique  ; 
mais  ces  paroxifmes  font  confidérablement  va¬ 
riés  dans  différentes  perfonnes  ,  8c  même  dans 
la  même  perfonne .  en,  diftérens  tems.  La  diffé¬ 
rence  vient  du  nombre  plus  ou  moins  grand 
des  cireonftances  ci  -defl’us  mentionnées  ,  de  la 
violence  plus  ou  moins  grande  de  çcs  ;  circonf- 
tances  &  de  la  différente  durée  de  tout  l’accès. 

Avant  l’accès ,  il  y  a  quelquefois  un  écoulement 
Terne  IL  S 
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foudain  &  extraordinaire  d’une  urine  limpide  :  à 
l’arrivée  de  l’accès ,  l’eftomac  eft  quelquefois  aft'cétc 
de  vomifîement ,  lès-  poumons  ,  d’une  difficulté 
confidérable  de  refpirer,  &  le  cœur,  de  palpi¬ 
tation.  Durant  l’accès,  tout  le  ventre,  &  particu¬ 
liérement  le  nombril ,  eft  fortement  tiré gn  dedans: 
le  fphinéter  de  TanUs  eft  quelquefois  tellement 
refîèr ré-,  qu’il  ne  fauroit  admettre  la  petite  canule 
â  clyiteré7  &  il  y  a  en  même  tems  une  entière 
fuppreffion  d’urine.  De  pareils  accès  font ,  de  rems 
en  tems ,-  fujets  à  des  retours;  &  durant  les  in¬ 
tervalles  .,  lés  malades  éprouvent  des  mouve- 
mens  involontaires  ■/>  -des  -accès  de  rire  &  de 
cris,  avec  des  paflages  rapides  de  l’un  à  l’autre, 
pendant  qu’ils  font  affrétés  aufîi  quelquefois  de 
faufîés  imaginations  &  d’un  certain  degré  do 
;  délire.  •  •;  .  —  - 

MDXVII.  On  a  fuppofé  ces  affrétions  particu¬ 
lières  aux  femmes  ;  &  à  la  vérité  ,  c’eft  .dans  ces 
dernières  qu’elles  paroiffent  le  plus  ordinairement; 
mais  lesjbommes,  quoique  rarement  ,  en  font  aufîi 
attaqués  :  jamais  cependant  je  ne  les  ai  vus  attaqués 
avec  le  meme  degré  de  violence.  ' 

Dans  les  femmes,  cette  maladie  a  lieu  fpécia-r 
lement  depuis  l’âge  de  puberté  jufqua  celui  de 
trente- cinq  ans  ;  &  quoique  celâT  arrive-  quelque- 
fois  ,  cependant  très-rarement  elle  paroît  .  avant 
la  première  ou  après  ?  la  dernière  de  ecs  -  pé¬ 
riodes. 

Celui  de  tous  les  âges  011  elle  peut  le plus  aifé- 
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ment  furvenir,  c’eft  celui  de  la  période  menf- 
truelle. 

Cetre  maladie  furvient  plus  fpécialement  aux 
femmes  d’une  habitude  de  corps  pléthorique,  8c  ^3 
d’un  tempérament  fanguin  le  plus  marque,  &  fré- 
quemment  elle  attaque  celles  d’une  conftitutiori. 
robufte  8c  virile. 

Elle  eft  plus  ordinaire  aux  femmes  ftériles  quà 
celles  qui  font  des  enfans  -,  8c  par  coniéquent  les 
jeunes  veuves  y  font  plus  fujettes. 

Elle;  fe  rencontre  fpécialement  dans  les'  femmes  ;; 
qui  font  fujettes  à  la  nymphomanie  ;  Sc  les  Nofo- 
logiftes  ont  allez  proprement  défigné:  une  des * 
variétés  de  cette  maladie  par  la  dénomination  de 
hvfieria  lïbiâinoCa 

Dans  lés  perfonnes  fujettes  à  des  accès  de 
cette  maladie ,  elle  eft  aifément  excitée  par  les 
pallions  de  -  famé  ,  &  par  toutes  les  émotions  y 
vives  ,  fpécialement  celles  qui  viennent  dë  fur- 
prifef  *  •  -  -  ‘  ’  •.  -  •  ’  _ 

<jcs  perfonnes  acquèrent  fouvent  un  tel  degré 
de  fenlibiîité ,  que  le  moindre  '  objet  leur  caufe 
cette  impreïïîbn  violente  &  foudainc.  -  ; 


MDXVIII.  Dans  cette  hiftoirë  ,  il  paroît  un 
concours  de  fymptomes  8c  de  circonftariees,  qui 
marquent  proprëment  une  maladie  partièuliérè  ,  ^ 

que  je  crois  pouvoir  être  diftinguéë' de  tOütés' les  ^ 

autres.  Il  me  femble  quelle  a  été.improp'remennt 
confidérée  par  les  -Médecins  comme  étant  la 
S  i 
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même  que  d’autres  maladies,  &  particulièrement 
que  l’hypochondriafie.  Ces  deux  maladies  peuvent 
) /  clue^£lucs  fÿmptomes  communs  >  mais  pour  la 

■  v  J'fyf* — —  p|us  grancie  partie  elles  font  très-differentes. 

Les  affections  fpafmodiques  ont  lieu  dans  les 
deux  maladies  ;  mais  elles  ne  font  ni  fi  fréquentes., 
ni  à  un  fi  grand  dégré  dans  i’hypochondriafie  que 
dans~TKyftérie^ 

Les  perfonnes  fujettes  à  l’hyftérie ,  font  quel- 
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,  quefois  affeCtées  eu  même  tems  de  dyfpepfie  : 
cependant  elles  en  font  fouvent  entièrement 
exemptes  ;  mais  je  crois  que  cela  n’arrive  jamais 
aux  perfonnes  affe&ées  d’hypochondriafie. 

Çes  différentes  circonftances  marquent  quelque 
différence  dans  les  deux  maladies  ;  mais  elles  font 
encore  plus  certainement  diftinguées  par  les  tem- 
péramens  quelles  attaquent,  &  par  le  tems.  de 
la  vie  auquel  elles  paroiflènt  le  plus  décidément 
marquées. 

On  a  eh  général  fuppofé  que  ces  deux  maladies 
diffèrent  feulement ,  en  ce  quelles,  fe  manifeftent 
dans  différens1  fexes  :  mais  cette  opinion  n’eft  pas 
bien  fondée 5  car,  quoique  l’hyftérie  paroiffe  plus 
ordinairement  dans  les  Femmes ,  les  hommes  n’en 
font  point  abfolumèntlïSrës  ,  comme  Je  l’ai  ob- 
feryé  ci  -  dellus  :  &  quoique  Thypochondriafie 
puiffe  être  la  plus  fréquente  dans  les  hommes', 
les  exemples,  de  cette  maladie  dans  les  femmes  eft 
très-ordinaire. 

MDXIX.  Suivant  ces  confidérations ,^omffoit , 
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préfumer  que  Thyftérie  peut  très-bien  être  diitm- 
guée  de  rhypochondriafie. 

,  En  outre,  il  me  femble  que  ceft  très-impror 
prement  que  prefque  tout  degré  de  mouvement 
irrégulier  du  fyftême  nerveux  ,  a  été  rapporté  à 
l’une  ou  i’autrê~cië  ces  deulT  maladies.  Toutes 
deux  font  marquées  par  un  tempérament  parti¬ 
culier  ,  aufiî  bien  que  par  certains  fymptomes  qui 
les  accompagnent  ordinairement  i  mais  quelques- 
uns  de  ces  derniers ,  auffi-bien  que  plufieurs  autres 
ordinairement  défignés  par  les  noms  de  fymptomes 
nerveux,  peuvent  j  par  d’autres  caufes ,  naître 
dans  des  tempéramens  différais  de  celui  qui  eft 
particulier  à  Thyftérie  ou  à  rhypochondriafie  3  6c 
fans  être  joints  avec  les  fymptomes  particuliers 
de  l’une  ou  l’autre  de  ces  maladies  ;  de  forte  que 
les  noms  d’hyftérique  &  d’hypochondriaque  leur 
font  très  inexadement  appliqués.  Je  ne  cherche 
point  à  déterminer  fous  -quel  autre  point  de  vue 
ces  fymptomes  doivent  être  conûdérés  ,  mais  je 
dois  remarquer  que  le  nom  de  maladies  nef- 
veufeTTeft  trop  vague  &  indéterminé  pour  être 
daucune application  utile.  7”  ’ 

MDXX;  Après  avoir  tâché  de  diftinguef  l’hyf- 
térie  de  toute  autre  maladie  ,  f entreprendrai 
maintenant  ja.  pathologie  particulière.  A  cet  égard , 
je  croîs  ,  en  premier  lieu ,  qu’il  eft  manifefte  que 
fes  paroxifroes  commencent  par  une  affection 
convulfive  &  fpafmodique  du  canal  alimentaire , 
qui ,  apres  cela  ,  ëlf~ communiquée  an  cerveau , 
S  3 
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&  à  une  grande  partie  du  fyftême  nerveux.  Quoi¬ 
que  cette  maladie  paroifle  commencer  dans  le 
canal  alimentaire  ,  cependant  la  connexion  que 
les  paroxifmes  ont  fi  fouvent  avec  le  flux  menf- 
jtruel ,  &  avec  les  maladies  qui  dépendent  de 
l’état  des  parties  génitales ,  fait  voir  quen  tout 
tems  les  Médecins  ont  eu  des  idées  juftes,  lorf 
qu’ils  ont  confîdéré  cette  maladie  comme  une 
affeàion  de  l’utérus.  &  des  autres  parties  qui 
compoïetit  le  fyltëme  génital. 

M  D  XXL  A  cet  égard  cependant,  je 
n’irai  pas  plus  loin.  De  quelque  manière  que 
l’utérus,  &  en  particulier  les  ovaires  ,  foient 
affeétés  ,  je  ne  prétends  point  expliquer  com¬ 
ment  leur  ^ffedion  elt  communiquée. j  avec  des 
eirconftances  particulières,  au  canal  alimentaire  -, 
ou  comment  l’affedtion  de  celui-ci ,  en  s’élevant 
en  jpüF;  '  Taflëcte  le"  cerveau  ,  de  manière  à  occa- 
lîonner  les  convulfions  particulières  qui  ont  lieu 
dans  cette  maladie.  ■  f 

Mais  quoique  je  ne  puiiîe  point  remonter  à  la 
première  caufe  qui  la  produit  ,.  ni  expliquer 
tous  Tes  phénomènes  ,  je  penfe  qu’à  l’égard  de  fa 
nature  générale ,  je  puis  former  quelques  induc¬ 
tions,  qui  pourront  fervir  à  diriger  la  méthode  du 
traitement. 

MDXXII.  Ainfi ,  par  la  confidération  des/aufes 
prédifpofantes  &  occafionnelles  ,  il  paroît  ,  je 
crois,  que  la  principale  partie  de  la  caufe  pro- 
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chaîne  eft,  une  mobilité,  du  fyftême ,  qui  dépend 
en  général  de  Ton  état  pléthorique. 

MDXXîII.  Je  ne  puis'  point  déterminer  pofîti- 
vernent  fi  cette  maladie  naît  jamais  d’une  mobilité 
du  fyftême  indépendante,  de  tout  état  pléthorique  i 
'mais  ,  dans  plufieurs  cas  qui  ont  fubfifté  quelque 
tems  ,' il  eib' évident  qu’il  fe  produit  une  (enfibiüté  , 

&  par  conféquent  une  mobilité,  qui  fouvent 
fe  mariifeftent  quand  on  ne  peut  fuppofer  ,  ni  qu’il 
"exi fie  aucune  pléthore  générale  ,  ni  qu’il  foie 
furvenu  aucune  turgefcence  occafionnelle.  Cepen¬ 
dant,,  comme  nous  avons  montré  ci-deftus  qu’une 
diftenfion  -des  vailfeaux  du  cerveau  femble  occa- 
.fionner  i’épilepfie &  qu’une  turgefcence  du  fang 
dans  les- vaifleaux  du  poumon  ,  femble  produire 
l’afthme,  l’analogie  me  conduit  à  fuppofer  qu’une 
turgefcence  du  fang  dans  l’utérus,  ou  dans  d’autres 
parties  du  fyftême  génital ,  peut  occafionrier  les 
mouvërnens  convulfifs  8c  fpafmodi-ques  qui  -  pa-  ^ 
r oiflènt  dans  Vhyftérie.  Il  eft  en  même  rems  ^ 

évident  que  cette  affe&ion  des  parties  génitales 
doit  fpéciaiement  le  rëncdlntrer  dans  les  conftitu- 
rions  pléthoriques ,  &  que  toutes  les  circonft^nces  * 

expofées  dans  l’hiftoire  de  cette  maladie,  fervent 
à  confirmer  cette  opinion  à  l’égard  de  la  caufe 
prochaine. 

MDXXIV.  Ce  point,  de  vue  fera  aifément  voir 
l’analogie  de  l’hyftérie  &  de  Tépilepfie,  &  la  3^ 

raifqn  qui  me  fait  dire  que  les  indications  du 
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traitement  font  les  mêmes  dans  les  deux  ma¬ 
ladies. 

De  même  que  les  indications ,  les  divers  moyens 
de  les  remplir  font  tellement  analogues  dans  les. 
deux  maladies ,  que  les  mêmes  obfervations  & 
les  mêmes  préceptes  à  1  egard  du  choix  &  de 
l’emploi  des  remèdes  qu’on  a  expofés  ci-delTus  au 
fujet  de  1  epilepfie ,  s’appliqueront  très-exadement 
à  l’hyftérie}  de  forte  qu’il  cft  inutile  de  les  ré¬ 
péter.  - 
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la  Rage  canine  , 
l' Hydrophobie, 

MDXX  CjEtté  maladie  a  été  fi  exadement  &: 
U  pleinement  décrite  dans  des  Ouvrages,  qui  font 
entre  les  mains  de- tout  le  monde,  qu’il  n’eft  en. 
aucune  manière  néceflaire  que  j’en  donne  ici  l’hif- 
toire >  &  à  l’égard  de  fa  Pathologie,  je  fens  que 
je  n’en  puis  rien  dire  de  fatisfaifant  pour  moi- 
même ,,  ou  que  je  puiffe  efpcrer  de  prouver  aux 
autres.  Je  reconnoisauffi  à  l’égard  de  la  cure  de  cette 
maladie,  qu’il  n’y  a  point  de  fujet  dans  lequel  les 
expériences,  parodient  auffi  .trompçules  que  dans 
•  M-celui  -  ci.  Dans  tous  les  teras ,  pîufieurs  remèdes, 

pour  prévenir  ou  pour  guérir  cette  maladie  ont 
été  recommandés ,  fo'us  la  fàndion  d’une  prétendue 
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expérience  , ont  peut-être  auffi  confervé  leur 
crédit  quelque  tems  ;  mais  en  partant  auffi  de 
l’expérience  ,  la  fucceffion  des  rems  a  détruit  en¬ 
tièrement  ce  crédit  ,  &  la  plupart  des  remèdes 
employés  'auparavant  font  tombés  dans  un  oubli  ^ 
abfolu.  Dans  ce  liècle  on  a  propofé  quelques  y  t_r 
nouveaux  remèdes  ,  &  on  a  allégué  l’expérience 
pour  prouver  leur  efficacité  ;  mais  il  refte  encore 
plufteurs  doutes  fur  ce'  point ,  &  quoique  je  ne 
puifte  rien  déterminer  par  ma  propre  expérience , 
je  crois  qu’il  eftde  mon  devoir  de  porter  le 
meilleur  jugement  que  ,  je  puifte  former  à  re¬ 
gard  du  choix,  des  remèdes  qu’on  recommande 
à  préfenr.  '  ;  " 

MDXXVI.  En  premier  lieu  ,  je  fuis  fermement 
perfuadé  que  les  moyens  les  plus  certains  de  pré¬ 
venir  les  fuites  de  la  morfure ,  eft  de  couper  ou 
de  détruire  d’une  autre  manière  la  partie  mordue  ; 
en  cela  Tour  le  monde  elFd’accord  ,  mais  avec  la 
différence  que  quelques-uns  penfent  que  ce  moyen  /j-e^azr 
eft.  efficace  quand  on  le  pratique  auffitôt  après  que 
la  blefture  a  été  faite  ,  &  par  conféquent  ils  le 
négligent  quand  on  .  a  laifte  pafter  cette  occafton. 

Il  n’y  a  pas  cependant  eu  des  expériences  pour 
déterminer  ce  point;  &  il  y  a  plufteurs  confîdé- 
rations  qui  me  conduifent  à  penfer  que  ce  venin 
n’eft  .pas  immédiatement  communiqué  au  fyftême , 

Sc  que  cette  pratique  de  détruirè~~la  pamë  petit 
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que  la  morfureaTetelaîr^  — — - 
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MDXXVII.Quoique  l’état  a&uel  de  nos  connoiï- 
fances  à  l’égard  des  divers  remèdes  maintenant 
en  ufage  Toit  incertain,  je  n’ofer ois  point  affirrher 
qu’aucun  d’eux  neft  abrolument  efficace  5  mais  je 
pcnfe  que  l’efficacité  du  mercure  dqnné  amplement, 
&  en  perfiftant  long-tems ,  comme  Tun  des  moyens* 
de  prévenir  la  maladie  ,  &  de  la  guérir  quand^He 
eft  déclarée  ,  eft  mieux  prouvée  par  l’expérience, 
que  celle  de  tout  autre  remède  jufqu’ici  propofé  a 
ou  ordinairement  employé. 
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Des  V efaniæ  ,  ou  des  dérangement 
des  fonctions  intellectuelles . 
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Des  V efaniæ  en  généraL. 

MDXXVIII.  Les  Nofologiftes  Sauvages  8c  Sagar, 
dans  une  clafle  de  maladies  fous  le  titre  de  vefan'ne , 
ont  compris  deux  ordres  ;  celui  de  hallucinatîones ,  ou 
fauffes  perceptions,  &  celui  de  morofitatcs 3  ou  appé¬ 
tits  &  pallions  erronées  ;  &'  de  la  même  manière  Lin- 
nœus  dans  fa  clafife  àt  mentales  correfpondante  aux  , 

■Vefanix  de  Sauvages  ,  a  compris  deux  ordres  fous 
les  noms  latins  imaginant  8c  pathetici ,  qui  font  à  peu 
près  les  mêmes  que  hallucinationes  8c  morojitates  du 
même  Auteur,  Diverfês  conlïdérations  me  font  regar¬ 
der  cette  diftin&ion  comme  impropre,  &  j’af  par 
conféqueiit  formé  une  cîalîè  de  Vefania  ,  à  peu-près 
la  même  que  les  Paranoïa  de  Vogel ,  excluant  les  haï-  -, 
lucinaûones  8c  Içsmorojitates  que  j'ai  rapportées  à  ce  / 
que  j'appelle  morhi  locales.,  M.  Vogel  a  fait  la  même  J 
,  chofe  en  féparant  des  Paranoïa  les  faulfes  percep- 
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rions  &  les  appétits  erronés ,  &  il  les  a  portés  dans 

upe  autre  claffe ,  à  laquelle  il  a  donné  le  titre 

à'hypemfîhefes. 

MDXXIX.  Il  efl;  vrai  que  certaines  hallucina- 
tioncs  8c  morofitates ,  font  fréquemment  combinées 
avec  ce  que  je  propofe  de  confidérer  comme  ftride- 
ment  une  vefania  s-  ou  un  jugement  erroné  ,  8c 
quelquefois  les  hallucïnadiones  femblent  pofer  le 
fondement  &  former  prefqu’  entièrement  la  vefania j 
mais  comme  la  plupart  des  hallucinationes  rap¬ 
portées  pa?  les  Nofologiftes  font  des  affedions 
purement  locales  ,  &  ?ne  produifent  d’autre  erreur 
de  jugement'  que  celle  qui  a  du  rapport  à  un 
objet  particulier  du  fentiment  3  ou  à  un  organe 
particulier  affedé,  elles  doivent  être  certainement 
féparéesdes  maladies  qui  confident  dans  une  affec¬ 
tion  plus  générale  du  jugement.  Même  quand  les 
haliucïnadones  accompagnent  conftamment  ,  ou 
femblent  produire  la  vefania  }  cependant  comme, 
venant  de  caufe  interne ,  on  peut  préfumer  qu’elles 
naiffent  de  la  même  fource  qu’une  affedion  plus 
générale  du  jugement  ,  &  on  doit  les  confidérer 
comme  feulement  des  fymptomes  de  celle-ci. 

Je  penfe  dé  -la  même  manière  à  l’égard  des 
morofitates,  ou  des  pallions  erronées  qui  accom¬ 
pagnent  la  vefania  ,  qui  étant  des  fuites  d’un 
"mauvais  jugement  doivent  être,  confidérées  comme 
venant  des  mêmes  caufes  ,  &  comme  feulement 
des  fymptomes  d’une  affedion  plus  générale. 

Il  y  a  à  la  vérité  un  cas  de  morofitas  qui  fembîe 
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produire  une  vefania ,  ou  une  affedion  plus  géné¬ 
rale  du  jugement  ;  &  cela  peut  nous  conduire  à 
confidérer  la  vefania.  ,  dans  ce  cas  ,  comme  un 
fymptorne  d’un  appétit  erroné ,  mais  '  fans  aucune 
bonne  raifon  pour  comprendre  les  morof tâtes 
en  général  fous  le  titre  de  vefanïa  ,  considérées 
comme,  maladies  primitives. 

La  limitation  par  conSéqüent  de  là  clafle  des  j 
vefania ,  aux  léfions  de  notre  faculté  de  juger  Sembla  T 
à  tous  égards  être  convenable. 

Les  maladies  particulières  compriSes  dans  cette 
clalSe  peuvent  être  diftinguées  Suivant  quelles  aS- 
fedent  les  perfonnes  dans  le  rems  de  la  veille  ou 
du  Sommeil.  Celles  qui  attaquent  dans  l’état  de 
yeiîle  peuvent  de  nouveau  être  confîdérées  comme  - 

confiftant  dans  un  jugement  erroné  ,  ;  auquel  je 
donnerai  le  nom  de  déliré  -,  ou  comme'  confiftant 
dans  une  'SolbiefTé',  ou  imperfedion  du  jugement  j  $  **^^*\ 
que  je  nommerai  démence  (  fatuïty ).  Je  commence 
.  par  la  confïdération  du  déliré. 

MDXXX.  Comme  les  hommes  difSerent  beau¬ 
coup  par  l’état  Sain  &  la  force  de  leur  jugement  j 
il  eft  peut  être  à  propos  dé  déterminer  plus  pré¬ 
cisément  quelle  erreur  ou  imperfedion  de  notre 
faculté  de  j  uger  doit  être  confidérée  comme  morbi-  j 
fique  ,  &  recevoir  les  dénominations  de  déliré 
&  de  démence.  Dans  cette  vue  j  je  conlidérerai 
d’abord  les  erreurs  morbifiques  du  jugement  Sous 
la  dénomination  générale  de  déliré  ,  qui  a  été 
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employée  pour  défigner  toute  modification  d’üne 

pareille  erreur. 

MDXXXI.  Comme  notre  jugement,  eft  fur-tout 
exercé  à  difeerner  &  à  juger  des  diverfes  rélations 
des  chofes  ,  je  penfe  que  le  de/ire  peut  être  défini , 
un  jugement  faux  ou  trompeur  d’une  perfonne 
éveillée,  fur  les  chofes  qui  fe  préfentent  le  plus 
fréquemment  dans  la  viej  &  qui  font  de  telle 
nature  que  les  hommes  en  général  en  portent  le 
même  jugement  *>  &  particulièrement  quand  les 
jugemens  de  cette  perfonne  font  très-différens  de 
ceux  qu’elle  avoit ,  avant  cela ,  coutume  de  porter. 

MDXXXII.  À  ces  jugemens  erronés  du  rapport 
'  des  chofes  ,  eft  fouvent  jointe  quelque  faulfe  per¬ 
ception  des  objets  externes  fans  aucun  défaut  évi¬ 
dent  des  organes  du  fentiment7~&'  qui  femble  par 
jconféquent  dépendre  d’une  câufe  interné  ,  c’eft-à- 
dire  ,  d’une  imagination  qui  tient  à  un  état  du 
cerveau  ,  représentant  des  objets  ,  qui  ne  frappent 
pas  actuellement  les  fens.  De.  telles  fa  iiftcs  percep¬ 
tions  doivent  néceffairement  oeçafionner  un  délire 
ou  un  jugement  erroné  qu’on  doit  confidérer  comme 
une  maladici  -  :  , 


•  ? 
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MDXXXIII.  Une  autre  circonftance  qui  accom¬ 
pagne  ordinairement  le  délire  y  eft  une  aftociatiori 
très-extraordinaire  d’idées.  Comme  à  l’égard  de  la 
'plupart  des  affaires  de  la  vie  commune,  les  idées 
,  dépofées  dans  la-  mémoire ,  font ,  dans  la  plupart 
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des  hommes  ,  affociées  de  la  même  manière  5  une 
affociation  très-inufitée  dans  quelqu’individu  doit 
l’empêcher  de  former  le  jugement  ordinaire  au 
plus  grand  nombre  des  hommes.  Ces  rapproche- 
mens’  fînguliers  &  foüvent  précipités  font  commu¬ 
nément  &  peuvent  être  confiderés  comme  une 
partie  du  délire.  En  particulier  on  peut  les  confî- 
dérer  comme  une  marque  certaine  d’un  état  mor-  > 

bifîque  général  des  organes  intelléduèls ,  étant  une 
interruption  ou  une  perverhon  des  opérations 
ordinaires  de  la  mémoire ,  qui  cfb  le  fondement 
commun  &  néceffaire  de  l'exercice'  du  jugement. 

MDXXXIV.  Une  troifième  circoiiftance  qui 
accompagne  le  délite  ,  eft  une  émotion .  ou  paffion 
quelquefois  violente ,  d’autrefois  d’un  genre  timide  ,  ***7 

&  quelle  qnen  'foit  da  caüfe  dans  la  perception  ^  „■  : 
ou  le  jugement  ;  cette  paffion  n’eft  point  propor¬ 
tionnée  à  cette  caufe  y  foit  -  par  comparai  fon  à 
l’état  antérieur  j  foit  dans  la  manière  accoutumée 
qu’on  obferve  l’effet  quelle  produit  fur  les  autres 
Eofhmes  en  général.  Jtficcji  ne  tio B  - 

MDXXXV.  Le  délire  peut  alors  être  défini  plus 
en  abrégé ,  un  faux  jugement  qui  naît ,  dans  une 
perfénne  éveillée  ;  dés  perceptions  de  l’imagination 
ou  d’un  faux  fonvemr ,  8c  qui  produit  ordinaitd- 
ment  des  émotions  difproporrîannppg, 

Un  tel  délire  eft  de  deux  éfpèçes ,  füivânt  qui!  v- 
eft  combiné  avec  la  pyrexie  ôc  des  affeétions 
comateufes ,  ou  qu?il  eft  entièrement  exempt  d’une 
pareille  combinaifon.  C’eft  ce  dernier  cas  que  nous  ^  ^ 
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nommons  folie  ,  &  c’eft  de  cette  efpèce  de  délire 

dont  je  vais  traiter  feulement  ici. 

MDXXXVI.  La  folie  peut  être  proprement 
confidérée  comme  un  genre  qui  comprend  plu-, 
fieurs  différentes  efpèces,  chacune  defquelles  peut 
mériter  notre  attention  ;  mais  avant  de  procéder 
à  la  confidération  des  efpèces  particulières ,  je 
crois  qu’il  convient  d’entreprendre  la  recherche 
de  la  caufe  de  la  folie  en  général. 

MDXXXVil.  En  cela  je  maintiendrai  ,.  cpmme 
démontré  ailleurs,  que  quoique  cette  maladie  femble 
fur-tout  dépendre  ,  &  quelquefois  uniquement.,,' 
d’une  affedion  de  l’amie ,  cependant  la  connexion 
■’%  entre  l’ame  &  le  corps  dans  cette  vie  eft  telle  , 
que  les  affcdions  de  lame  doivent  être  confidérées 
comme  dépendanTd’un  certain  état  de  nos  pâmes 
corporellesrToyez  Halleri ,  Prim.  lin.  Phÿjïoîôg. 

§  DLXX y  voyez  Boerrhavii ,  injl.  med.  §  DLXXXI 
PCXCVI. 

MDXXXVIII.  Admettant  cette  propofîtion ,  je 
dois  en  fécond  lieu  ,  en  avancer  une  autre  que  je 
fuppofe  de  même  être  démontrée  ailleurs  :  c’eft  que- 
la  partie  de  notre  corps,  la  plus  immédiatement, 
unie  avec  famé,  &  par. confluent  la  plus  fpécia- 
leinent  -.intéreffée  dans  toute  affedion  des  fondions 
intelleduelles  e.ft  l’origine  commune  des  nerfs., 
idpnt  je  parlerai  dans  ce  qui  fuit  ,  fous  la  déno- 
urination  du  cerveau. 

M  P  X  X  X I  X.  Cependant  en  avançant  cette 
dernière  propofîtion  ,  une_  très-grande  difficulté  fe 
'y~*^  préfente 
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p rêfente  immédiatement.  Quoique  nous  ne  puiifions 
douter  que,  les  opérations  de  notre  entendement 
dépendent  de  certains  moüvemens  qui  ont  lieu  dans 
le  cerveau  (  Voyez  Gaub.  Path.  Med.  §  yzj  )  , 
cependanT"  ces  moüvemens  n  ont  jamais  été  du 
reffort  immédiat  de  nos  fens  ,  &  nous  n’ayons 
point  été  capables  d’appercevoir  qu’aucune  partie 
déterminée  ducerveaiTait  plus  de  part  à  ces  opé- 
.  rations  de  notre  entendement  que  toute  autre.  Nous 
n  avons  acquis  aucune  connoiffance  de  l’influence 
que  les  diverfes  parties  de  cet  organe  avoient  dans 
cette  opération  \  ôc  par  conféquent  dans  l’état  aduel 
de  la  Médecine ,  il  doit  être  très- difficile  de  décou-^ 
vrir  la  difpofition  phyfique  qui  "peut  donne?, 
occafion  à  divers  changemens  de  nos  fondions, 
intelleduelles.  , 

MDXL.  On  peut  obfervèr  que  la  différence  - 
du  mouvement  du  fang  dans  les  vaiffeaux  du  cer-, 
veau  contribue  à  affeder  les  opérations  de  notre  ^ 
entendement ,  &  les  Médecins  en  recherchant  les  , 

caufes  des  divers  états  de  nos  fondions  intellec¬ 
tuelles  fe  font  à  peine  élevés  à  Une  autre  confé¬ 
dération  qu’à  celle  du  mouvement ,  ou  des  qualités 
du  fang. j  mais  if  eft  manifefte  que  les  opérations  /  > 

de  nos  fondions  intelleduelles  deviennent  plus 
vives  j  &  font  fouvent  considérablement  variées  , 
fans  que  nous  purifions  appercevoir  aucune  diffé¬ 
rence  dans  les  moüvemens  f ou  dans~lês  qualités 
du  fang.-  '  ~~  '  T"-- T...  ;  .  ■ 
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MDXLI.  D’un  autre  coté  ,  il  eft  très  -  vraisem¬ 
blable  que  l’état  de  nos  fondions  intelleduelles 
dépend  fur-tout  de  l’état  &  de  la  condition  de  ce 
qu’on  nomme  le  pouvoir  nerveux',  ou  comme  on 
'le  fuppofe  d’un  fluide  fubtil  très-mobile  ,  renfermé 
ou  inhérent  d’une  manière  qu’il  nous  eft  difficile 
de  comprendre  dans  toutes  les  parties  de  la  fubf- 
tance  médullaire  du  cerveau  &  des  nerfs ,  &  qui 
dans  l’homme  vivant  &  en  fanté  eft  capable  d’être 
mu;  de  chacune  des  parties  du  fyftême  nerveux 
à  toute  autre. 

MDXLII.  A  l’égard  de  cet  agent  ,  nous  avons 
une  preuve  très  -  claire  qu*il  a  fréquemment  un 
mouvement  des  extrémités  fenlibles  des  nerfs  vers 
le  cerveau  ,  &  qu’il  produit  par-là  la  fenfation  j 
Bous  avons  auffi  la  même  preuve  qu’à  la  fuite  de 
la  volonté,  le -fluide. nerveux  a  un  mouvement  du 
cerveau  dans  les  mulcies  ou  les  organes  du  mou¬ 
vement.  Suivant  cek  ,  comme  la  leniation  excite 
nos  opérations  intelleduelles  ,  &T  que  la  volonté 
eft  l’eftet  de  celle-ci  j  comme  la  connexion  entre 
laTenfation  &  lâ~ volonté  fe  faip toujours  par  l’in- 
tervention  du  cerveau  &  des  opérations  intellec¬ 
tuelles  ,  nous  pouvons  à  peine  douter  que  ces 
dernières  dépendent  de  certains  mouvemens  » 
&  de  la  diverle  modification  de  ces  mouvemens., 
dans  le  cerveau. • 

MDXLIIÏ.  Il  peut  être  très-difficile  de  déterminer 
les  différons  états  de  ces  mouvemens ,  ôc  les  Me¬ 
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decins  les  ont  cru  ordinairement  fi  enveloppés  de 
^ténèbres ,  qu’ils  ont  en  général  défefpéré  d’atteindre 
jamais  à  cet  égard  à  aucune  connoiffance  ;  mais 
je  regarde  un  pareil  défefpoir  abfolu,  &  la  négli¬ 
gence  qu’il  infpire  comme  toujours  très-blâmables, 

J’ofe  maintenant  m’engager  dans  cette  recherche, 
attendant  que  quelques  pas  faits  avec  courage 
pourront  nous  mettre  à  même  d’aller  plus  loin. 

MDXLIV.  Dans  cette  vue  ,  je  crois  qu’il  eft 
manifefte  que  le  fluide  nerveux  dans  tout  le  fyf- 
tême  des  nerfs  ,  aufli  bien  que  dans  diverfes 
parties  ,  &  particulièrement  dans  le  cerveau , 
offre  en  divers  tems  différens  degrés  de  mobilité 
&  de  force.  À  ces  différens  états  ,  je  demande  qu’on 
me  permette  d’appliquer  les  termes  d’excitation  &  /" 

de  coflapfus  (  ou  affaiflement  ).  Je  donne  le  nom  y 
d’excitation  à  cét  état,'' dans  lequeMa  mobilité  8c  (  ^ 
ia  force  font  fuffifantes  pour  l’exercice  des  fonc¬ 
tions  ,  ou  quand  elles  font  de  quelque  manière 
augmentées  contre-nature  -,  &  je  donne  le  nom  de 
collapfus  à  cet  état  dans  lequel  la  mobilité  &  la  force 
ne  font  point  fuffifantes  pour  l’exercice  ordinaire 
des  fondions ,  ou  quand  elles  font  diminuées ,  par  '  . 

comparaifon  à  leur  état  précédent.  On  doit  cependant 
obferver  que  par  ces  termes ,  je  n’entends  exprimer 
feulement  que  des  vérités  de  fait  ,  8c  fans  pré¬ 
tendre  par  ces  dénominations  expliquer  la  circons¬ 
tance  ou  la  condition  méchani que  ou  physique* 
du  ‘pouvoir  ou  du  fluide  nerveux  dans  ces  différais 

états,.  ..  „  ,  . :  r  '/ 
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MDXLV;Que  cesditférens  états  d'excitation  &  de 
câllapfus  ayent  lieu  dans  différentes  occafions ,  c’eft^ 
Je  crois ,  ce  qui  eft  manifefte  par  des  phénomènes 
innombrables  de  -L'économie  animale  *  mais  notre 
objet  eft  fpécialement  d’obferver  que  les  différons 
jépats  d’excitation  &  de  collapfus  ne  font  dans  aucun 
exemple  plus' remarquables ,  que  dans  la  fucceffion 
de  la  veille  &  du  fommeil.  Dans  ce  dernier , quand 
il  eft  entièrement  complet ,  le  mouvement  &  la 
mobilité  du  pouvoir  nerveux  fà  l'égard  de  tout  ce 
qu’on  appelle  les  fonctions  animales ,  ceffe  entiè¬ 
rement,  ou  pQ:ur  m’exprimer-  autrement ,  elles  font 
dans-  un  état  de  collapfüs  ,  &  font  très  -  diffé¬ 
rentes  de  là  veille  ,  que  dans  les  perfonnes  en 
fanté  j’appellerois  un  état  d’excitation  générale  & 
entière.  ?  '  1 

MDXLVI.  CeV,  différences  qu’éprouve  le  pou-' 
voir  nerveux  j  dans  le  fomméii  &  la  veille  ,  étant 
adraifes,  je  dois  d’abord  ob  fer  ver  que  quand  on 
pafîe  de  l’un  à  l’autre,  comme  cela  arrive  ordi¬ 
nairement  chaque  jour  ,  ce  changement  ne  fe  fait 
prefque  jamais  dans  un  in  fiant  i  mais  vprefque  tou¬ 
jours  par  degrés,  &  dans  quelqu’efpace  de  tems 
feulement  j  &  cela  peut  être  obfervé  à  l’égard  du 
fentiment  &  du  mouvement.  .Ainfi  quand  une 
perfonne  tombe  dans  le  fommeil ,  la  fenfibilité  eft 
■diminuée  pan  degrés  ,  de  forte  que  ,  lorfqu’on 
commence  à  ’  dormir  ,  de  légères  impreffions 
produiront  une  fenfation  &  ramèneront  l’exci¬ 
tation  ,  'que  les  mêmes  impreffions  a  ou  même 
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de  plus  fortes  ne  faur oient  produire  quand,  le 
fomineil  a  continué  long  tems  ,  &  qu’il  eft  par¬ 
venu  à  être  plus  coihplet.  De  la  même,manière  le 
pouvoir  du  mouvement  volontaire  eft  diminué  par 
degrés.  Dans  quelques  membres  il  manque  plutôt 
que  dans  d’autres ,  &  ce  n’eft  qu’après  quelque  tems 
que  cet  état  devient  général  &  bien  marqué  dans 
tout  le  corps.  “ 

On  peut  remarquer  la-  même  fucceffion  progref- 
ftve  dans  le  réveil  d’une  perfonne  ;  les  oreilles  dans 
ce  cas  font  fouvent  éveillées  avant  que  les  yeux 
foient  ouverts  ,  ou  voient  clairement  3  le  -fenti- 
ment  eft  fouvent  ranimé  avant  que  le  mouvement.  ^ 
volontaire  foit  rétabli  :  il  eft  curieux  d’obferver 
que .  dans~quelques  cas  les  fenfations.  peuvent  être 
excitées  .  fans  produire  l’aflociation  ordinaire  des 
idées.  Voyé*  Mém.  dr Berlin  175  a.  lQ$% 

MDXLVII.  Tout  cela  ,  je  crois  3  fera  voir  clai¬ 
rement  que  non  -  feulement  les  differens  degrés, 
d’excitation  &  de  collapfus  peuvent  avoir  lieu  en 
differens  degrés  ,  mais  encore  qu’ils  peuvent  avoir 
lieu  dans  différentes  parties  du  cerveau  ,  ou  au 
moins  à.Pégard  des  différentes  fondions,  en  diffé- 
rens  degrés.  . 

Comme  jepréfumeque  prefque  chacun  a  appereu 
cet  approche  gradué  du  fommgil&^de  la  veille , 
je  fuppofe  de  la  même  manière  que  chacun  a. 
obfervé  que  dans  un  pareil  état  intermédiaire 
d’excitation  inégale  s  il  fe  trouve  prefque- toujours 

‘  •  '  Tj  '  V  _  ' 
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plus  cm  moins  de  délire  ,  ou  de  rêve  ,  fi  quelqu’un 
aime  mieux'  l’appeller  ainfi.  Il  y  a  dans  cet  état 
de  faufiès  perceptions^dejaufiès  afiociations ,  de 
faux  jugemens  &  des  émotions  difproportionnées 
en  Un  mot  toutes  les  circonftances  par  lesquelles 
j’ai  défini  ci-defius  le  délire. 

Cela  montre  clairement  que  le  délire  peut  dé¬ 
pendre,  &  je  tâcherai  ci -après  de  prouverqu’if 
dépend  ordinairement  de  quelqu’inégalité  dans 
l’excitation  du  cerveau  ,  &  ces  deux  afièrtions 
font  fondées  [fur  ce  que  pour  l’exercice  convenable 
de  nos  fondions  intelleduelles  ,  l’excitation  doit 
être  complette  &  égale  dans  chaque  partie  de  cet 
organe.  Car  quoique  nous  ne  puiflions  point  dire 
que  les  traces  des  idées  foient  empreintes  dans 
différentes  parties  du  cerveau ,  ou  qu’elles  foient 
en  quelque  degré  répandues  fur  tout  cet  organe  ; 
dans  toute  fuppofition  ,  comme  notre  raifon  ou  nos 
opérations  intelleduelles*  demandent  toujours  un 
rapprochement  exad  &  réglé,  ou  le  fouvenir  des 
idées  âfibciées,  il  réfultera  que ,  fi  quelque  partie  du 
cerveau  n’eft  pas  excitée  ou  propre  à  l’être,  ce 
rapprochement  ne  peut  avoir  proprement  lieu  , 
pendant  qu’en  même  tems  d’autres  parties  du  cer¬ 
veau  plus  excitées  &  plus  capables  de  l’être,  peuvent 
donner  de  faufles  perceptions ,  de  fauffes  afiociations, 
&  de  faux  jugemens. 

MDXLVIII.  Cela  fervira  à  faire  entendre  que 
dans  le  fommeil  le  cellapfus  efl:  plus  ou  moins 
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complet ,  ou  que  le  fommeil ,  pour  me  fervir  de  l’ex- 
preffîon  ordinaire ,  peut  être  plus  ou  moins  profond, 

&  par  conféquent  que  dans  plufieurs  cas,  quoique 
le  fommeil  ait  lieu  à  un  degré  confidérable ,  cepen¬ 
dant  certaines  impreffions  produifent  encore  leur 
effet ,  &  excitent  des  mouvemens }  ou ,  fi  vous 
voulez  ,  des  fenfations  dans  le  cerveau  ,  mais 
lefquelles,  fenfations  ,  à  raifon  de  l’état  de  coîlapfus 
d’une  grande  partie  du  cerveau  font  en  général 
du  genre  du  délire  &  dés  rêves  ;  §c  confident  dans 
des  perceptions ,  des  afi'ocia’tiôns  ,  &  des  juge- 
mens ,  qui  auraient  été  corrigés ,  fi  le  térveau  avoir 
été  excité  dans  fa  totalité. 

Chacun ,  je  crois  ,  a  obfervé  que  le  fommeil 
le  plus  imparfait  eft_  fur  :  tout  troublé  par  dès 
rcves  -,  que  ces  rêves  furviennent  le  plus  ordinai* 
rement  vers  le  matin  quand l’état  complet  du  fom-  ^ 
meil  eft  pafle  ^  &  de  plus  ,  que  les  rêvés  font 
le  plus  ordinairement  excités  par  des  impreffions 
fortes  &  incommodes  faites  fur  le  corps. 

Je  conçois  auflî  quon  peut  éclaircir  le  même 
objet ,  en  confidérant  que  même  durant  la  veille , 
nous  avons  un  exemple  d’un  état  inégal  d’excitation 
dans  le  cerveau ,  qui  produit  le  délire.  Il  s’én 
trouve ,  je  crois ,  un  pareil  dans  le  cas  de  fièvre. 
Dans  celle-ci  ,  il  eft  nianifefté  que^ïénergie  du 
cerveau ,  ou  fon  excitation ,  eft  confidérablement 


diminuée  à  l’égard  des  fonctions  animales  ,  8c 
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devant  XLV  le  délire  qui  accompagne  fi  ordinai¬ 
rement  la  fièvre. .J’ajouterai  feulement  ici  à  ce  que 
j’ai  dit  dans  cet  endroit  j  que  cela  peut  fervir  à 
confirmer  ma  dodrine-,  que  le  délire  dans  la  fièvre 
vient  à  une  certaine  période  delà  maladie  feulement 
&  qjite  nous  pouvons  ordinairement  difcerner  foii 
approche  ,  en  ce  qu’il  eft  à  un  plus  haut  degré 
qu’il  ne  paroît  à  l’ordinaire  ,  durant  le  terasjjue 
le  malade  tombe  dans  le  fommeil  ou  qu’il  en  fort, 
îPparo u  ,  par  copféquent  qüë~le  délire  ,  quand 
il  fe  déclare  au  commencement  de  la  fièvre  , 
^  dépend  d’une  inégalité  d’excitation,  8c  on  ne  peut 
prefque  pas  douter  que.,  Venant  à  la  fin  à  dominer 
dans  un  état  entièrement  affaibli  des  fièvres,  il  ne' 
dépende  de  la  même  eaufe,  portée  à  ün  degré 
plus  confidérable. 

MDXLIX.  Il  eft ,  je  crois,  évident,  par  ce  que 
je  viens  d’expofer ,  que  le  délire  peut  être  ,  eft 
fréquemment  occafionné  par  une  inégalité  dans 
^excitation  du  cerveau. 

Je  ne  prétends  point  expliquer  comment  les  diffé¬ 
rentes  portions  du  cerveau  peuvent  être  en  même 
tems  les  unes  excitées  les  autre  affaiffées,  ou  comment 
l’énergie  du  cerveau  peut  avoir  différens  degrés 
de  force ,  à  l’égard  des  diverfes  fondions  animales, 
vitales  &  naturelles  ;  mais  il  eft  affez  manifefte 
dans  le  fait ,  que  le  cerveau  peut  éprouver  en  même 
ttms  diverfes  manières  d’être  à  l’égard  de  ces 
fondions.  Ainfi  dans  les  maladies  imflammatojres  * 


- 
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quand  par  nnjlimulus  porté  au  cerveau  ,  la  force 
des  fondions  vitales ,  eft  augmentée  outre-nature , 
celle  des  fondions  animales  eft  ou  un  peu  changée, 
ou  conftdérablement  diminuée.  Au  contraire  dans 
la  ' force  ,  des  fondions 


-i 


plufieurs~cas  de~~ manie 
animales  dépendant  toujours  du  cerveau,  eft  pro- 
digieufement  augmentée  ,  pendant  que  l’état  des 
fondions'  vitales  dans  le  coeur  eft  moindre  ,  ou 
n’eft  point  du  tout  changée.  Je  dois  par  eonféquent 
répéter  encore  ,  que  quelque  difficile  qu’il  puifle 
être  d’expliquer  là  condition  méchanique  ou  phy- 
fique  du  cerveau  dans  des  cas  pareils ,  les  faits 
l'affilent  pour  montrer  qu’il  y  a  une  telle  inégalité^ 
quelle  peut  .  troubler  nos  opérations  intellec¬ 
tuelles.  /  '  _  ->  2  '  ,  •  V 

.  MDL.  J’ai*  tâché  d’expliquer  la  caufe  générale 
du  délire  qui  eft  de  deux  efpèces,  fui  y  ant  qu’il  eft 
fans  fièvre  ou  avec  fièvre.  Je  ri’infifterai  pas  davan¬ 
tage' fur  le  premier,  ayant:  fait  mes  efforts  pour 
l’expliquer  XL V. 

Je  vais  maintenant  confidérer  le  délire  qui  appar¬ 
tient  proprement  à  la  clafTe  des  vefaniœ ,  &  dont 
je  traiterai  fous  le  titre  général  de  folie  (  In~ 
fariiiy  ).  .  • 

MDLI.  On  doit  d’abord  remarquer  que  dans 
plufteurs  exemples  de  cette  aliénation ,  on  a  trouvé 
à  la  diffèétion  de£- cadavres  que  des  circonftances 
particulières  ont  eu  lieu  dans  l’état  général  du 
cerveau.  Dans  plufteurs  cas  on  l’a  trouvé  d’une 
confidence  plus  fèche  ,  plus  dure  &  plus  ferme 
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qu'il  n’efl  ordinaire  aux  perfonnes  qui  ne  font  point 
aife&ées  de  cette  maladie.  Dans  d’autres  cas  ,  on 
la  trouvé  dans  unétat  plus  humide  ,  plus  fouple 
plus  relâché  ;  &•  'dans  les  obfervations  de 
M.  Mekel  (a),  il  a  été  trouvé  fort  changé  dans 
fk  denfité  &  fa  gravité  fpécifique.  Je  n’ai  point  pu 
'apprendre' avec  certitudepfî'on  a  obferve  que  ces 
différens  états  étoient  uniformément  les  memes 
dans  tout _le_cerveau  ,  &  je  foupçonn'e  que  ceux 
qui  ôntfTait  les  directions  n’ont  pas  été  toujours 
exacts  à  rechercher  cette  circonftance  -,  mais  dans  . 
pïufieurs  exemples  il  paroît  que  ces  états  ont  été 
différens  dans  différentes  parties  du  cerveau  ,  8c 
des  exemples  de  cette  inégalité  fourniront  une 
preuve  de  notre  doétrine  générale. 

L’exaét  Morgagni  a  obfervé  que  dans  les  ma- 
J  ntaques  la  fubftance  médullaire  du  cerveau  eft 
/  extraordinairemènt  fèche  .  dure  8c  ferme  ,  &  il 
l’a  fi  fréquemment  oblervé  ,  qu’il  étoit  difpofé  à 
confidérer  ce  cas  comme  général.  Mais  dans  le  plus 
grand  nombre  d’exemples  particuliers  qu’il  a  donnés, 
il  paroît  que  pour  la  plupart  ,  pendant,  que  le 
cerveau  étoit  d’une  confidence  extraordinairement 
dure  &  ferme  ,  le  cervelet  àvoit  la  foupleffe  ordi- 
naire ,  &  dans  pïufieurs  cas  il  étoit  extrêmement 


(a)  Mémoires  de  Berlin.  Il  paroît  que  dans  pïufieurs 
exemples  de  folie,  la  fubftance  médullaire  du  cerveau  étoit 
plus  fèche ,  &  d’une  gravité,  fpécifique  moindre  que  dans 
les  perfonnes  d’un  jugement  fain.  ’ 
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mou  &  relâché.  Dans  d’autres  cas ,  Morgagni  ob- 
(èrve  que ,  pendant  qu’une  partie  du  cerveau  étoic- 
plus  dure  &  plus  ferme  qu’à  l’ordinaire ,  d’autres  ( 
parties  étoient  extrêmement  molles.  “  * 

MDLII.  Ces  obfervations  tendent  à  confirmer 
notre  doctrine  générale ,  &  il  y  en  a  d’autres  qui» 
je  *cr ois  ,  s’appliqueront  au  même  objet.  • 

A  la  direction  des  cadavres  de  perfonnes  qui 
avoient  été  attaquées  de  folie  ,  on  a  découvert 
diverfes  affections  organiques  dans  des  parties  dé- 
terminées  du  cerveau  ,  8c  il  eft  affez  probable  que 
dépareilles  affections  organiques  doivent  avoir 
produit  un  différent  degré  d’excitation  dans  les 
parties  (aines  ôc  celles  qui  étoient  affeétées ,  &  doi¬ 
vent  avoir  à  un  certain  point ,  interrompu  la  libre 
communication  entre  les  diverfes  parties  du  cerveau, 
&  de  l’une  ou  de  l’autre  manière  avoir  occafionné 
l’égar.ement  d’efprit. 

Il  y  a  eu  tant  d’exemples  de  cette  efpèce ,  que 
je  crois  que  les  Médecins  font  en  général  difpofés 
à  foupçonner  des  affections  organiques  du  cerveau 
dans  prefque  chaque  cas  femblable. 

MDLIII.  U  y  a  apparence  cependant  que  c’eft 
une  erreur)  car  il  eft  connu  qu’il  y  a  eu  plufieurs- 
exemples  de  guérifon  dans  le  cas  de  manie ,  &  il 
eft  difficile  de  fuppofer  que  quelqueléfîon  organique 
du  cerveau  ait  eu  lieu  dans  ces  circonftances  ;  mais 
ces  aliénations  paffagères  prouvent  qu’il  a  exifte  un 
état  d’excitation  variable  propre  à  les  produire. 
MDLIV.  On  affirme  de  plus,  que  dans  plufieurs 
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exemples  de  maniaques  leur  cerveau^  examiné 
après  la  mort ,  n  avoit  offert  aucune  léfion  orga- 
niquê  antécédente ,  ni  aucun  état  morbifique  actuel. 
Ce  qui  montre  que  desléfions  organiques  n’ont  point 
été  alors  la  caufe  de  la  maladie  ;  mais  cela  ,  ne 
garantit  p~ôînt  qu’aucun  état"  morbifique  n’ait  eu 
lieu  darrs  le  cerveau  i  car  il  eft  probable  que 
les  anatomiftes  ne  faifoient  pas  allez  d’attention  à 
l’état  de  dureté  &  de  denfité  inégalement  réparti 
dans  le  cerveau  ,  pour  découvrir  la  c^ufe  de  la 
maladie  qui  avoit  précédé  ,  &  plufieurs  n’ont  point 
examiné  l’état  du  cerveau  fous  ce  point  de  vue 
aufii  foigneufement  que  Morgagni  femble  l’avoir 
fait. 

"  MDLV.  Après  avoir  recherché  la  caufe  de  la 
manie  en  général  ,  il  s’agit  d’en  diftinguer  les 
•  diverfes  efpèces  ,  fuivant  quelles  dépendent  .de 
l’état  différent ,  &  des  circonftances  du  cerveau  , 
&  par -là  d’établir  une  méthode  >de  traitement 
fçientifique  &  exaéte.  Je  crois  cependant  la  chqfe 
très-difficile.  Je  .  me  bornerai -à  quelques  effiais  ,  & 
à  quelques  réflexions  qui  pourront  être  enfuite 
rendues  plus  utiles  par  l’obfervation,  &  par  des 
perfonnes  d’une  plus  grande  fagacité. 

MDLVI.  L’ingénieux  docteur  Arnold  a  aflez 
bien  diftingué  les  différentes  efpèces  de  manie  , 
relativement  aux.  opérations  de  l’ame  ,  &  fes  travaux 
deviendront  dans  la  fuite  plus  utiles  quand  nous, 
parviendrons  à  coffinoître  quelque  chofe  dés  diffé¬ 
reras  états  du  cerveau  qui  correfpondent  aux  diffç- 


Pratique.  $ôr 

rens  états  de  Pâme  ;  mais  maintenant  je  ne  puis 
faire  aucune  application  de  fes  diftindions  nom* 
breufes.  Il  me  paroit  quil  a  fur  -  tout  indiqué  & 
rapporté  des  diibndions  qui  font  purement  des 
variétés ,  &  qui  ne  doivent  point  faire  mettre  de 
la  différence  dans  la  pratique  ;  ce  qui  me  fait  penfer 
ainfi,  c’eil  que  les  variétés  -me  paroiffent  fouvent 
combinées  enfemble  >  &  fe  changer  de  l’une  dans 
l’autre  dans  la  même  perfonne.  Il  faut  donc  fup- 
poier  une ffaulé  générale  de  la  maladie  qui ,  alitant 
qu’oti  peut  la  connoitte  ,  établiffe  l’état  patholo¬ 
gique  ,  &  donne  des  règles  de  pratique. 

MDLVII.  Suivant  les  vues  limitées  que  j’ai  dçs  '  f 
didérens  états  de  la  manie  ,  je  vais  n  admettre  que  (J 

la  diftindion  de  la  manie  &  de. la  mélancolie;  ôc  . 
quoique  ces  deux  genres  ne  renferment  point  toutes 
les  aliénations  a  efprit  j  je  ne  puis  point  en  ailîgner  ^ 

clairement  d’autres  efpècés  qui  ne  puiilent  être  côm- 
prifes  fous  ces  dénominations.  Je  ne  négligerai 
point  de  les  indiquer  à  mefure  que  l’occafion  s’en 
préfentera. 


CHAPITRE  II 

De  la  Manie. 

MDLVIII.  Les  Circonftances  que  j’ai  rappor¬ 
tées  ci-devant  MX XX  V  ,  comme  conftituant  le 
délire  en  général ,  appartiennent  plus  fpécialement  à 
la  manie. 

Il  y  a  quelquefois  une  faulfe  perception  ou  une 
imagination  de  certains  objets  qui  ne  font  point 
alors  imprelïion  fur  .les  fens  ;  mais  ce  n’eft  point 
un  fymptome  ni  confiant  ni  fréquent  de  la  ma¬ 
ladie.  Le  faux  jugement  faifit  des  rapports  long- 
tems  avant  dépofés  dans  la  mémoire.  Il  revient 
„■  très-fouvent  fuir  un  objet  particulier;  mais  le  plus 
communément  l’ame  pâlie  dun  objet  à  un  autre 
avec  un  jugement  également  faux  fur  la  plupart  de 
ces  objets;  8c  comme  en  même-tems  il  y  a  ôrdi- 
nairement  une  faulïe  alfociation ,  cela  augmente  la 
confufion  des  idées  ,  8c  par  conféquent  les  faux 
jugemens;  mais  ce  qui  diftingue  le  plus  cette  ma¬ 
ladie  3  eft  une  précipitation  de  famé  qui  s’attache 
à  une  fuite  d’idées  ,  &  qui  pâlie  d’un  certain  ordre 
de  ces  mimes  idées  à  un  autre.  Les  maniaques 
font  en  général  très  -  fujets  à  la  colère  ;  îhais  ce 
qui^  produit  Iplus  particulièrement  leurs  émotions 
violentes  a  e’eft  que  leurs  faux  jugemens  les  con- 

C>«^  K4-- 
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«iuifent  à  quelqu’a&ion  pleine  d’emportement  ;  & 
quand  on  les  interrompt  ou  qu’un  les  "arrête  ,  iis 
éclatent  &  fe  livrent  à  des  mouvemens  de  colère 
&  de  fureur  contre  chaque  perfonne  qui  les  avoh 
fine,  ou  contre  les  objets  qui  fe  trouvent  dans  le 
cours  de  leurs  emportemens  effrénés.  Le  faux 
jugement  _roùîe~lbüvént  f1^  une  opinion  erronée 
de  quelqu’affront  qu’ils  prétendent  avoir  reçu  pré¬ 
cédemment ,  ou  d’une  offenfe  a&uelle  ;  &  il  faut 
remarquer  que  e’eft  louvent  à  l’égard  de  leurs 
anciens  amis  ,  ou  de  ceux  avec  lefquels  ils  a  y  oient 
entrètirm^des  liailbns  ffc’eftfur  ces  mêmes  per- 
fonnes  que  fe  dirigent  leur  reffèntiment  &  leur 
colère,  ou  du  moins  ils  çelTent  de  leur  marques 
le  refpeét  &  ^déférence  qu’ils7  a  voient  autrefois 
pour  eux.  Avec  toutes  ces  circonftançes  il  fera 
facile  d’appercevoir  que  cette  maladie  fera  tenir 
,  conftamment  des  propos  incohérens  &  abfurdes. 
Il  faut  join4re  aux  eirc'onftances  que  je  viens  d’ex- 
pofer,  celle  d’une  force  extraordinaire  dans  leurs 
mouvemens  volontaires ,  &  une,  infenfibilité  ou  la 
faculté  de  refifter  à  toutes  les  impreffions  les  plus 
fortes  ,  &  particulièrement  au  fommeil ,  au  froid 
&  même  à  la  faim,  quoique jlans  plufieurs  exem- 
ples  ils  éprouvent  un  appétit  vorace. 

MDLIX.  Il  me  paroît  que  tous  ces  fymptomes 
indiquent  une  excitation  du  cerveau  à  un  excès 
extraordinaire  ,  fur -tout  à  l’égard  ;des  fondions 
animales  ,  &  il  paroît  auilî  que  cette  excitation 
eft  jufqu’à  un  certain  point  inégale  ,  comme  cela 
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arrive  fouvent  à  l’égard  de  ces  r  fondions  feules , 
pendant  que  les  autres  fondions  vitales  &  natu¬ 
relles  font  ordinairement  très-pou  changées  de  l’état 
ordinaire  de  fauté. 

MDLX.  Il  eft  difficile  d’expliquer  comment  cet 
excès-  d’excitation  eft~nroduit.  Dans  divers  cas  de 
ce  que  Sauvages  a  nommé  Mania  metajlatica  ,  8c 
dans-  tous  les  exemples  dont  fâî  fait  mention  dans 
ma  Nofologie  fous  le  titre  de  Mania  corporea ,  'on 
peut  fuppofer  qu’il  s’eft  produit  dans  quelque  partie 
du  cerveau  -  une  affeétion  organique  morbifique^ 
&  j’ai  tâché  d’expliquer  ci -devant  MDLII,  com- 
.  ment  cela  peut  produire  une  excitation  augmentée 
ou  inégale  dans  certaines  parties  de  cet  organe.- 
Mais  je  dois  reconnoître  en  même-terns  que  de 
telles  caufes  éloignées  de  la  manie  ont  très- ra¬ 
rement  lieu  ,  &  que  par  conféquent  il  en  faut' 
-chercher  d’autres. 

Les  effets  des  émotions  violentes  ou  des  pallions 
de  l’ame ,  ont  plus  fréquemment 'lieu  comme  caufes 
éloignées  de  la  manie  ,  &  .  il  eft  probable  que  de 
'pareilles.~emotions  violentes  ,  en  tant  qu’elles  pro-, 
duifent;  fouvent  un  accroiffement  paffager  d’exci¬ 
tation,  peuvent  dans  quelques'  occafions  de  leur 
inhérence  permanente  ,  ou  de  leur  fréquente  répé¬ 
tition  ,  produire  une  excitation  plus  confidérable 
8c  plus  permanente ,  c’eft-à-dire ,  la  manie. 

A  l’égard  des  caufes  de  la  manie  qui  fuccède  à 
une  mélancolie  de  longue  durée  ,  .  qu’on  regarde 
cette  mélancolie  comme  une^manie  partielle,  ou 
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fiomme  un  attachement  perfiftant  à  un  certain  ordre 
d’idées ,  on  apperçoit  aifément  que  dans  l’un  &c 
l’autre  cas  *  une  excitation 'confidérable  peut  avoir 
lieu  ,  &  dans  une  grande  portion  du  cerveau,  de 
manière  à  produire  une  manie  completteè" 

MDLXI.  Ces  confidérations  à  l’égard  des  caufes 
éloignées  me  paroiftent  confirmer  allez  ma  doéfcrine 
générale  d’une  excitation  augmentée  &  inégale 
dans  la  manie ,  que  j’ai  décrite  ci-devant  \  mais  je 
dois  avouer  que  je  n’ai  point  épuifé  ce  fujet ,  & 
qu’il  y  a  des  cas  de  manie  dont  je  ne  puis  afïigner 
les  caufes  éloignées  5  cependant  quoique  je  ne  puifte 
expliquer  dans  tous  les  cas  de  quelle  manière  la 
manie  eft  produite,  je  préfume  fuivarît  l’explica¬ 
tion  que  j’en  ai  donnée ,  &  fuivant  les  fymptomes 
déjà  rapportés,  quelle  dépend  d’une  excita¬ 
tion  augmentée  du  cerveau  >  opinion  dans  laquelle 
je  fuis  d’autant  plus  confirmé  ,  quelle  indique  la 
méthode  convenable  du  traitement. 

MDLXII.  S’oppofer  à  la  colère  &  à  la  yiolence 
des  maniaques,  c’eft  prendre  un  moyen  néçeflaire 
pour  les  empêcher  de  {ç  faire  du  mal  à  eux* 
mêmes  ou  aux  autres  ;  mais  cette  oppofition  doit 
être  aufli  regardée  comme  un  remède.  Les  pallions 
de  la  colère  font  toujours  plus  violentes  lorfqu  on 
s’abandonne  aux  mouvemens  impétueux  quelles 
produifent;  &  même  dans  les  maniaques ,  le  fen- 
iment  de  l’oppofition  empêche  quelquefois  les 
efforts  que  leur  paflîon  pourront  occafiohner* 
Il  eft  donc  utile  de  les  contenir ,  mais  il  faut  le, 
Tome  IL  y 
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faire  de  la  manière  h  plus  commode  pour  le 
malade  ;  &  une  chemifette  ferrée  remplit  mieux 
cet  objet  que  tout  autre  moyen  qu’on  ait  imaginé. 
D’autres  hommes  pleins  de  force  ne  parviennent 
à  contenir  les  maniaques ,  qu’après  des  efforts 
conftans  &  une  violente  agitation.  Quoique  dans 
plufieurs  occafîons- il  ne-foit  pas  sûr  de  permettre 
aux  maniaques  de  refter  fur  leurs  jambes-,  ou  de 
fe  promener  aux  environs,  on  ne  doit  point  les 
forcer  ,  à  garder  une  fituation  horifonrale;  &  par¬ 
tout  où  on  le  peut ,  il  faut  les  laiffer  refier  plus 
ou  moins  debout.  Quoiqu’il  puiffe  n’y  point  avoir 
des  fymptomes  d’une  trop  grande  plénitude ,  ou 
d’un  àccrôiffement  du  .cours  du  fang  dans  les 
vaifleaiix  du  cerv  eau  ,  une  Situation ;  hori  fontale 
augmente  toujours  la-  plénitude -&  la  tenfion  de 
ces  vaifféaux,  &  peut  augmenter  l’excitation  de 
•cet'  ©Jrgâne.-  —  -  -  --  -  -  î  -  'v 

MDLXIIÏ.  Il  faut-  tente  les  maniaques  renfermés , 
&  iur-tout  dans  un  lieu-  où;  il  y  aie .  le  moins 
d’objets  poffibles  qui  puilfent  frapper  les  fens  de 
la*  vue  Sc  de  l’ouie  :  il  faut  fur-tout  écartér  ceux 
'que  le  malade  connoilfoit  précédemment ,  parce 
qu’ils  peuvent  plus  aifément  rappeller  des  idées 
'anciennes  ,  &  leurs  diverfes  âlîbciâtions.  Voilà 
pourquoi  il  faudroit  ;  éloigner  les  maniaques  de 
ieUrjféjoür  ordinaire  y  ou  du  moins  ôter  les  ameu- 
•blgmens  de  leur  ancien  appartement.  Il  convient 
àuffi  en -général  d’écarter  -  la  Tocîefé  des  perfonnes 
qui  leur  étoient  auparavant  connues ,  parce  que 
Àyz - ,  — 
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leur  préfence  excite  ordinairement  des  émotions 
qui  augmentent. la  maladie.  La  vue  des  étrangers 
peut  d’abord  les  troubler  ;  mais  dans  peu  de 
tems  ,  ceux-ci  deviennent  des  objets  d'indifférence 
ou  de  crainte  ,  &  ils  ne  doivent  pas  être  fréquem¬ 
ment  changés. 

MDLXIV.  La  peur  étant  une  paflion  qui  diminue 
l’excitation  du  cerveau,  peut  par  conféquent  en 
calmer  l’excès  >  &  fur-tout  l’excitation  irafcible 
des  maniaques:  étant  plus  fufceptibles  de  la  crainte 
qu’on  ne  devroit  l’attendre  ,  il  me  parbît  quelle 
a  été  ordinairement  utile.  Dans  la  plupart  dès 
cas ,  il  m’a  paru  néceffaire  d’employer  une  très- 
conftante  impreflion  de  la  peur  ;  ôç  par  conféquent 
de  leur  infpirer  un  fendaient  de  frayeur,  pour 
ceux  particuliérement  qui  font  le  plus  conftam- 
ment  auprès  d’eux  -:  c’eft  ce  qu’on  obtient  ,  en 
premier  lieu ,  en  faifant  que  ces  perfonnes  foient 
chargées  de  leur  faire  éprouver  toutes  les  con¬ 
traintes  qui  pourront  devenir  néceffaires  ;  quel¬ 
quefois  même  il  en  faudra  venir  à  des  blef- 
^jures  légères  ou  à  des . contufions.  Les  premières, 
’quoiqu’ayant  l’apparence  de  plus.  de  févérité,  font 
beaucoup  plus  falutaires  que  des  coüps  vers  la 
tête  :  il  ne  faut  cependant  employer  ni  les  uns 
ni  les  autres  qu’autant  qu’ils  font  très-ncceffaires  *, 
&  il  faut  en  charger  des  perfonnes  d’une  difcré- 
tion  reconnue.il  y  a  un  cas  dans  lequel  ils  font 
fuperflus'jLc’eft  quand  la  fureur  du  maniaque  n’eft 
point  fufceptible  de  peur,  ou  qu’il  eft  incapable 
V  z 
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de  fe  reffouvenir  des  objets  qui  la  lui  ont  inf- 
pirée ,  car  ,  alors  ,  les  coups  féroient  une  folle 
barbarie.  Dans  plufieurs  cas  de  manie  peu  vio¬ 
lente  y  les  perfonnes  qui  font  chargées  !  des  con¬ 
traintes  &  des  punitions ,  doivent  être  dans  toutes 
les  autres  occafions  auiïi  indulgentes,  &  aufti 
bien- veillantes  qu’il  fera  permis  de  l’être ,  ne  né¬ 
gligeant  cependant  jamais  de  recourir  à  la  crainte  , 
quand  leur  indulgence  pourra  donner  lieu  à  des 
abus, 

MDLXV.  Quoique  dans  la  manie  il  ne  femble 
y  avoir  ni  aucune  irritation  particulière  ,  ni  plé¬ 
nitude  du  fyftême ,  il  faut  éviter  toute  irritation , 


&  tout  moyen  de  pléthore,  &  prendre  une  nour¬ 
riture  qui  ne  foit  ni,  trop  ftimulante  ,  ni  trop 
fucculente.  Comme  il  eft  même  utile  de  diminuer 


'  *a  pknhude  du  fyfteme ,  des  alimens  légers  & 

donnés  avec  épargne ,  feront  avantageux  dans  la 


plupart  des  cas. 


MDLXVI.  Suivant  le  même  principe,  quoiqu’il 


n’y  ait  pas  un  état  marqué  de  plénitude ,  il  peut 


être  utile  de  diminuer  même  l’état  ordinaire  par 
différentes  évacuations. 

La  faignée ,  en  particulier,  doit  être  fuppofée 
utile;  &  dans  tous  les  cas  récens  de  manie  ,  on  l’a 
ordinairement  pratiquée  avec  avantage  ;  mais, 
quand  cette  maladie  a  fubfifté  long-tems  .  j’ai  ra¬ 
rement  trouvé  la  faignée  utile  :  ce  n’eft  que  quand 
le  pouls  eft  fréquent  8c  plein  ,  &  qu’il  y  a  un 
çccroiffement  du  cours  du  fang  dans  les  vaifleaux 
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de  la  tête,  que  la  faignée  eft  convenable  &  même 
néceflaire.  Quelques  Médecins ,  dans  de  tels  cas , 
ont  préféré  une  faignée  locale  ,  recommandant  ;  » 

i’artériotomie ,  les  fcarifications  de  l’occiput  ,  ou 


l’ouverture  de  la  veine  jugulaire  ;  &  quand  on  a 
lieu  de  foupçonner  quelque  plénitude  ou  difpo- 


■/ 
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fition  inflammatoire  dans  les  vaifleaux  du  cerveau  , 
l’ouverture  de  ceux  qui  en  approchent  le  plus , 
doit  être  de  la  plus  grande  utilité.  Cependant 
l’ouverture  de  l’artère  temporale  ou  de  la  veine 
jugulaire  dans  les  maniaques,  eft  très-fouvent  peu 
convenable  ;  &  il  peut  en  général  fuffire  d’ouvrir 
une  veine  au  bras,  pendant  qu’on  fait  tenir  prefque 
debout  le  malade  ,  8c  il  faut  tirer  une  quantité 
de  fang  Allez  abondante ,  pour  produire  prefque 
la  défaillance;  ce  qui  eft  toujours  une  marque 
certaine  de  quelque  diminution  de  plénitude  &  de 
tenfion  des  vaifleaux  du  cerveau. 

MDLXVII.  Dans  la  même  vue  de  faire  cefler 
la  plénitude  8c  la  tenfion  des  vaifleaux  du  cerveau , 
les  purgatifs  peuvent  être  employés^  &  c’eft  ainfi 
que  j’entends  l’ufage  fi  vanté  de  l’hellébor^chey. 
les  Anciens.  Je  ne  puis  croire  que  l’hellébore 


:  une  qualité  fpécifique  ,  fu  r- tou t  le  noi  r .  q  n’ 
nous  dit  avoir  été  fi  efficace,  à  Anticyre.  Comme 
la  conftipation  eft  un  fymptome  très-conftant  8c 
nuifible  dans  la  manie ,  les  purgatifs  deviennent 
quelquefois  très-néceflaires  8c  j’ai  vu  quelquefois 
un  grand  bien  opéré  par  les  draftiques.  Ils  m’ont 


cependant  d’autres  fois  rruftré  dans  pion  attente, 
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&•  j’ai  trouvé  plus  utiles  les  purgatifs  rafraîchif- 

fans  ,  fur-tout  le  tartre  folubler 

MDLXVIII.  LeF  émétiques  ont  été  auiïi  fouvent 
employés  dans  la  manie  y  &  en  produifant  une 
puifiante  détermination  à  la  furface  du  corps ,  ils 
peuvent!  diminuer  la  plénitude  &  la  tendon  des 
vaiffeaux ,  &  par-là  l’excitation  du  cerveau:  mais 
je  n’ai  jamais  pouffé  allez  loin  l’ufage  de  ce  re¬ 
mède  ,  pour  juger  convenablement  de  fes  effets. 
Je  ne  faurois  encore  déterminer  par  l'expérience 
s’il  peut  nuire ,  en  pouffant  le  fang  avec  force 
dans  les  vaifleaux  du  cerveau ,  ou  fî ,  par  l’agi¬ 
tation  générale  de  tout  le  fyftême  s  il  peut  éloi¬ 
gner  l’inégalité  d’excitation  qui  domine  dans  la 
manie. 

M  D  L  X I  X.  L’attention  de  rafer  fouvent  la 
tête  a  été  fouvent  utile  dans~Ta  manie  ;  8c  en 
favorifant  la  tranfpiration  ,  on  fait  cefïer  proba¬ 
blement  par- là  l’excitation;  des  parties  internes; 
mais  les  véfîcatoires  peuvent  plus  certainement 
produire  cet  effet.  Dans  les  cas  récens  ,  ils  ont 
eu  l’avantage  de  produire  le  fommeil;  ëc  quand 
ils  produisent  cet  effet ,  la  répétition  eh  peut  être 
convenable.  Mais  dans  les  cas  invétérés ,  les  véfî¬ 
catoires  ne  m’ont  paru  d’aucune  utilité  ;  &  dans 
des  cas  pareils,  je  n’ai  point  trouvé  que  l’appli¬ 
cation  continuée  des  véfîcatoires  fût  utile  ,  non 
plus  que  les  cautères. 

MDLXX.  Comme  la  chaleur  effc  le  principal 
moyen  d’exciter  le  fyftême  nerveux ,  &  de  rétablir 
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le  principe  vital  dans  les  animaux  3  dans  des  cas 
d'une  excitation  outre-mefure,  l'action  du  froid  doit 
être  fuppofée  convenir  ;  il  y  a  cependant  plufieurs 
exemples  de  maniaques  qui  ont  été  expofés  long- 
tems  à  un  degré  coniidérable  de  froid  ,  fans 
éprouver  aucune  diminution  de  leurs  fymptomes  : 
ce  qui  prouve  l'incertitude  de  l’impreffion;  du 
froid  ,  regardée  comme  remède  de  la  manie.  Mais 
il  eft  en  même  tems  certain  que  les  maniaques 
ont  été  fouvent  foulagés,  &  quelquefois  entière¬ 
ment  guéris,  par  l’ufage  du  bain  froid,  fur -tout 
quand  on  Fadminiftre  d'une  certaine  manière , 
ç’efl- à-dire ,  en  plongeant  le  maniaque  dans  de  l'eau 

r/ froide  par  furprife,  en  l'y  retenant  long-tems 8c 
S  en  verfant  fouvent  de  l’eau  fuir  fa  tête ,  pendant 
/  que  tout  le  relie  du  corps  y  relie  plongé.  En 
^  /  dirigeant  ainfi  ce  procédé,  &  en  y  joignant  l’im- 
I  preflion .  de  la  peur ,  on  peut  produire  un  effet 
VJtafraîchiflant  :  je  puis  affûter  que  ce  moyen  a  été 
fouvent  utile.  Nous  pouvons  en  outre  nous  con¬ 
vaincre  des  bons  effets  du  froid  comme,  topique , 
par  l’avantage  que  retirent  les  maniaques  d'une 
application  de  glace  ou  de  neige  fur  la  tête  nue  , 
au  moyen  d’une  efpèce:  de  bgnnet  d’argile ,.  que 
Ç^7u...les  Angîois  nomment,  çlay  cap. 

Quelques  Auteurs  ont  aulîi  recommandé;  le 
bain  chaud  ;  &  dans  les  t.empéramens  mélanco¬ 
liques  ,  8c  dont  la  fibre  eff-trop  tendue ,  ce  bain 
peut  être  avantageux,  ou  bien  en  l’employant  de 
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la  manière  décrite  ci-deffus ,  c’eft-à-dire ,  en  tenant 
je  tronc  &  les  membres  plongés  dans  l’eau  chaude  , 
pendant  qu  on  verferade  l’eau  froide  fur  la  tête  &  les 
extrémités  fupérieures.  Cependant  j  e  ne  puis  pas 
citer  ma  propre  expérience  en  faveur  de  cette 
pratique;  8c  le  bain  employé  de  la  manière  ordi¬ 
naire  m’a  paru  plutôt  nuifible  aux  maniaques. 

MDLXXI.  Suivant  ce  que  je  fuppofe  que  la  ma¬ 
ladie  dépend  d’une  excitation  augmentée  du  cer¬ 
veau  }  fur- tout  à  l’égard  des  fondions  animales , 
l’opium ,  comme  produifant  le  fommèi  1 3  ou  un 
affairement  confidérable  ,  quant  à  fes  fondions , 
dsvroit  être  un  Temède  pùilTant  dans  la  manie. 
Mon  opinion  paroît-  confirmée  par  le  témoignage 
de  Bernard  Huet,  dont  la  Pratique  eft  rapportée 
à  la  fin  de  l’Ouvrage  de  Wepfer  3  qui  a  pour  titre  : 
Bijiorîa  Apopleüicorum.  Jer  renvoie  mes  Ledeurs 
à  ce  Traité ,  où  cette  dodrine  eft  pleinement  8c 
très-judicleufement  expofée.  Je  n’ai  jamais  pouffé 
Fufage  de  l’opium  auftî  loin  que  l’auroit  demandé 
l’entièrê  guérifonj  mais  je  l’ai  fouvent  employé 
à  haute  dofe  dâns  des  cas  de  manie  ;  8c  quand 
il  a  pu  produire  le  fommeil }  il  a  été  manifefte- 
ment  avantageux.  Etant  incertain  3  dans  quelques 
cas  ,  fi  la  maladie  ne  dépendoit  pas  de  quelques 
léfioris  organiques  du  cerveau  3  &  dans  d’autres  , 
foupçonnant  qu’il  y  eût  quelque  affedion  inflam  - 
"matoire  jointe  à  la  manie  3  &  craignant  que  par-là 
I l’opium  ne  devînt  nuifible,  je  n’ai  jamais  pouffé 


Pratique.  315 

l’ufage  de  ce  remède  affez  loin  pour  produire  une 
entière  guérifon. 

MDLXXII.  On  a  recommandé  le  camphre  dans 
la  manie-,  8c  on  cite  des  exemples  de  guérifon 
qu'il  a  opérées.  Comme  il  paroît  par  les  Expériences 
de^  Beccaria  ,  que  cette  fubftance  pofsède  une 
vertu  calmante  8c  narcotique,  ces  cures  ne  font 
.point -.fans  vraisemblance  }  mais,  dans,  divers  effais 
que  j'en  ai  faits,  même  à  haute  dofe ,  -je  n’en 
ai  point  éprouvé  d’effet  marqué  :  8c  excepté  les 
témoignages  qu’on  rapporte  dans  les.  Tranfa&ioris 
Philofophiques  ,  n°.  400  ,  je  n’ai  point  trouvé 
d’autres  obfervations  en  fa  faveur. 

MDLXXIII.  J’ai  été  inftruit  que  quelques  ma¬ 
niaques  avoient  été  guéris,  en  les  tenant  affujettis 
à  quelque  travail  confiant  8c  pénible  j  8c  comme 
une  attention  forcée  à  diriger  tout  exercice  du 
corps,  eft  un  moyen  très  certain  dé  faire  diverfion 
à  un  certain  ordre  d’idées  ,  on  apperçoit  combien 
çette  pratique  éft  bien  fondée. 

Je  terminerai  cet  objet  en  obfervant  que  même, 
dans  divers  cas  de  manie  complette ,  j’ai  appris 
que  des  cures  avoient  été  opérées  durant  le  cours 
d’un  long  voyage. 

MDLXXIV.  Tels  font  les  principaux  remèdes 
employés  dans  la  manie  ;  8c  je  crois  qu’on  les  a 
employés  indiftinclement ,  fans  fuppofer  la  dis¬ 
tinction  de  la  manie  en  différentes  efpèces.  Je  ne 
faurois  dire  jufqu’à  quel  point  on  doit  pouffer 
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cette  diftindion  ;  mais  il  eft  à  propos  de  faire  ici 
une  obfervation  digne  de  remarque. 

Il  me  paroît  qu’il  y  a  deux  cas  de  manie  , 
qui  diffèrent  fuivant  le  tempérament  primitif 
des  personnes  qui  en  font  attaquées  ;  celles 
d’un  tempérament  mélancholique  &  atrabilaire 
"bn  font  le  plus  fréquemment  affe&ées  *  mais  il 
eft  certain  *  auffi  qu’il  v  a  des  maniaques^  qui 
font  d’un  tempérament  oppofé  ,  que  les  Mé¬ 
decins  appellent  fanguiri.  Suivant  que  la  ma¬ 
ladie  attaque  l’une  ou  l’autre  de  ces  efpèces ,  je 
conçois  qu’on  doit  la  confidérer  comme  de  diffé¬ 
rente  nature  y  &  je  crois  qu’une  obfervation 
exade,  fondée  fur  un  affez  grand  nombre  d’exem¬ 
ples  ,  fera  voir  une  différence  très-conftante ,  foit 
dans  les  fymptomes ,  foit  dans  l’état  de  ces  mêmes 
fymptomes  dans  les  deux  cas.  Je  penfe  que  les 
fauffes  images ,  les  averfions  particulières  &  le 
reftentiment  font  plus  fixes  &  plus  opiniâtres  dans 
les’  mélancoliques  >  que  dans  les  fanguins  ;  &  que 
quelque  degré  inflammatoire  eft  plus  ordinaire¬ 
ment  joint  avec  la  manie  dans  les  fanguins  que 
dans  les  mélancoliques.  Si  cette  différence  a  lieu, 
il  eft  manifefte  qu’il  devra  y  en  avoir  auffi  dans 
la  pratique.  Je  penfe  que  dans  les  maniaques  d’un 
tempéramment  fanguin  ,  la  falgnée  &  d’autres 
moyens  antipblogiftiques  feront  plus  convenables  , 
Sc  ont  été  plus  utiles  que  dans  les  mélancoliques. 
Je  penfe  auffi  que  les  bains  froids  font  moins 
utiles  à  ces  derniers  qu’aux  autres.  Mais  je  n’ai 
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point  encore  affez  d’obfervatioils  fur  cet  objet  pour 
prononcer  avec  confiance. 

J’ajouterai  feulement  que  les  maniaques  d’un 
tempérament  fanguin  gué  ri  fient  plus  fou  vent  & 
plus  complètement  que  les  mélancoliques. 


CHAPITRE  III. 

De  Icl  Mélancolie  &  des  autres  formes 
de  la  Manie. 

MDLXXV.  X-iA  mélancolie  a  été  ordinairement 
confidérée  comme  une  manie  partielle  ,  &  c’efi: 
ainfi  que  je  l’ai  définie  dans  ma  Nofologie.  Par 
manie  partielle  j’entends  une  manière  de  juger 
faufie  .&  erronée  fur  un  objet  particulier  j  &  fur 
ce  qui  s’y  rapporte ,  pendant  que  fur  tout  autre 
objet  la  perfonne  porte  le  même  jugement  que  les 
autres  hommes  en  général.  Il  y  a  eu  certainement 
des  cas  pareils,  mais  je  crois  qu’il  y  en  a  peu  où 
la  manie  partielle  foit  ainfi  limitée.  Dans  tous  les 
cas  de  manie  générale  ,  il  y  a  un  objet  de  colère 
ou  de  peur  fur  lequel  le  faux  jugement  s’exerce 
plus  particulièrement ,  ou  qui  efi: ,  du  moins  plus 
fréquemment  que  tout  autre,  l’objet  dominant  du 
délire  ,  &  quoique  par  l’incohérence  que  cet  objet 
principal  du  délire  doit  produire  ,  on  remarque 
une  grande  aliénation  d’entendement  par  rapport 
à  d’autres  objets ,  cependant  cette  dernière  offre 
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une  grande  différence  relativement  aux  individus, 
ou  bien  par  rapport  aux  circonftances  du  tems  où' 
fe  trouve  le  même  individu.  Ainfi  des  perfonnes 
reconnues  pour  maniaques  porteront ,  dans  certains 
tems  &  dans  quelques  cas ,  un  affez  bon  jugement 
fur  ce  qui  les  environne  ,  ou  fur  les  événemens 
accidentels ,  quoique  ,  quand  ce£  objets  qui  fixent 
l'attention  ne,  font  point  préfens  ,  l’imagination 
püiffe  ramener  une  confufion  générale  ou  rappeler 
l’objet  particulier  du  délire.  Ces  confédérations  me 
font  pencher  à  conclure  que  les  limites  entre  la 
manie  générale  &  partielle  ne  peuvent  pas  tou¬ 
jours  être  affez  exactement  aflignées ,  pour  déter- 
"."miner  "quand  une  affedHou  partielle  doit  être  confi- 
dérée  comme  produifant  une  efpêce  particulière  de 
maladie  qui  diffère  d’une  manie  plus  générale. 

MDLXXVI.  Quand  la  manie  qui  n’eft  ni  ftriéte- 
ment  partielle ,  ni  entièrement  &  conft amment  géné¬ 
rale,  attaque  des  perfonnes  d’un  tempérament  fanguin 
&  qu’elle  eft  accompagnée  d’émotions  agréables  , 
plutôt,  que  violentes  &  triftes  ,  je  penfe  qu’une 
pareille  maladie  doit  être  confidérée  comme  diffé¬ 
rente  de  la  manie  que  j’ai  décrite  ci  -  devant  ,  & 
quoiqu’elle  ne  foit  que  partielle  ,  elle  doit  être 
regardée  comme  différente  de  la  mélancolie  qui  fera 
décrite  ci-après.  > 

MDLXXVII.  Une  pareille  maladie  en  tant  qu’elle 
diffère  de  celles  qui  ont  été  décrites  art.  MDLIV  5 
demande  à  mon  avis  d’autres  remèdes  ,  &  mérite 
quelques  remarques  particulières. 
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Quoiqu’il  Toit  nécelfaire  d’empêcher  les  mania¬ 
ques  dont  i’ai  parlé  MDLXXVI ,  de  s’attacher  aux 
objets  de  leur  faufie  imagination  &  de  leur  juge¬ 
ment  ,  il  n’ell  point  nécelfaire  d’employer  la  mêmfe 
force  de  contrainte  que  dans  la  manie  violente  &  Ci--, 

emportée;  il  leur  fuffira  de  les  tenir  dans  un  état 
de  crainte  qui  puiife  fervir  à  arrêter  les  écarts  de  ^ 
leur  imagination  ,  &  l’incohérence  de  leur  ju¬ 
gement. 

M  D  L  X  X  V 1 1 L  Le  'degré  de  contrainte  nécef- 
faire ,  demande  que  le  malade  foit  renfermé, 
afin  d’exclure  les  objets,  &  plus  particulièrement 
les  perfonnes  qui  peuvent  exciter  des  idées  unies 
avec  les  principaux  objets  de  fon  délire.  En  même 
rems  cependant  fi  on  peut  appercevoir  des  objets 
ou  des  perfonnes  qui  puiflent  rappeller  leur  atten¬ 
tion  de  la  pourfuite  de  leurs  idées  déréglées ,  & 
qui  puiflent  les  fixer  un  peu  fur  d’autres,  il  faut 
les  préfenter  fouvent  aux  maniaques  ,  &  c’eft  . 
pour  cela  qu’on  peut  retirer  des  avantages  d’un 
voyage ,  qui  interrompt  la  fuite  des  anciennes  idées , 

&  qui  offre  des  objets  qui  fixent  l’attention.  Dans 
de  pareils  cas  aufli  quand  la  manie  ,  quoique  plus  * 

fpécialement  fixée-  fur  un  objet  erroné ,  n’eft  pas 
livrée  à  elle  feule  ,  mais  quelle  peut  fe  porter  fur 
d’autres  objets  avec  des  idées  incohérentes  ,  je  penfe 
que  fi  on  force  la  perfonne  à  fe  renfermer  &  à  fe 
livrer  à  quelque  travail  confiant  8c  uniforme  ,  on 
en  obtiendra  de  grands  avantages. 

1VIDLXXÎX.  Quand  les  cas  énoncés  dans  l’art. 
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MDLXXVI  ï  ont  lieu  dans  des  tempéramens  fan- 
guins  ,  ôc  par-là  peuvent  approcher  du  délire  phré- 
nétique  ,  à  mefure  que'  cette  difpofnion  fera  plus 
marquée  ,  .la  jaignée  &  les  purgatifs  feront  des 
feçours  plus  nécelFaires. 

MDLXXXFQuant  à  cette  efpèce  de  manie  lorf- 
'  quelle  a  lieu  dans  des  tempéramens  fanguins  , 

quelle  foit  plus  ou  moins  partielle  ,  jes  penfe  que 
le  bain  froid  doit  être  prefcrit  ,  pendant  que 
dans  la  manie  partielle  des  mélancoliques  ,  on 
doit  à  peine  l'admettre  ,  comme  je  le  montrerai 
ci- après. 

M  D  L  X  X  X I.  Après  avoir  traite  d’une  ef¬ 
pèce  de  manie  différente  ,  à  mon  avis  ,  de  la 
manie  &  de  la  mélancolie  ,  je  vais  confidérer 
ce  qui  paroît  appartenir  plus  proprement  à  cette 
dernière. 

MDLXXXÎI.  La  maladie  que  j’ai  nommée  mé- 
^hnçolie  *  tr^s'^ouvent  feulement  une  manie  par¬ 
tielle.  Mais  comme  dansplufieurs  exemples3quoiqu’il 
femble  y  avoir  une  imagination  '&  un  jugement  faux 
à  l’égard  d’un  objet  feul ,  cependant  il  arrive  rare- 
«  ment  que  ce  derfiier  produife  beaucoup  d’in¬ 

cohérence  dans  d’autres  opérations  intellectuelles, 
&  comme  entre-  une  manie  qui  eft  très-générale 
&  celle  qui  eft.  très-partielle ,  il  y  a  tous  les  degrés 
pofîîbles  intermédiaires  ,  il  eft  fouvent  difKcilé 
ou  peut-êyre  impropre  de  diftinguer  la  mélancolie 
par  le  feul  caractère  de  manie  partielle.  Si  je  ne 
me  trompe  on  doit  fur  -  tout  la  diftinguer  par  le 
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tempérament  mélancolique  quelle  attaque  ,  8c 
parce  qu’elle,,  eft  toujours  accompagnée  d’une  crainte 
,  pleine  de  vives  ailarmes ,  &  lansaucun  fondement 
apparent. 

MDLXXXIII.  Pour  en  expliquer  la  caufe  ,  je 
dois  obferver  que  les  personnes  d’un  tempérament 
mélancolique  font  pour  la  plupart  d’un  caractère 
férieux  &  penfif. ,  qu’elles  font  plus  difpofées  à 
la  crainte  &  à  la  réferve  qu’à  l’efpérance  &  à  la 
témérité.  Ces  perfonnes  font  moins  propres  que 
~  les  autres  à  être  mues  par  toutes  fortes  .d’impreffions, 
&  font  par  conféquent  plus  capables  d’une  atten¬ 
tion  plus  profonde  ,  8c  plus  continuée  fur" un  objet 
particulier  ,  cm  un  certain  ordrè  d’idées,  li  leur  eft 
facile  de  s’engager  dans  une  application  confiante , 
&  ils  confervent  avec  ténacité  toutes  les  pallions 
qui  viennent  ù  les  affeéter. 
t  MDLXXXIV.  Çes  circonffances  du  caractère 
mélancolique  ferablent  clairement  montrer  une 
difpofition  à  être  fortement  agité  par  la  crainte  8c 
les  ailarmes  ,  &  . faire  voir  que  le  penchant  ,  na¬ 
turel  à  cette  forte  de  perfonnes  ,  peut  ,  quand  elles 
s’y  abandonnent ,  augmenter  aifément  8c  aboutir  à 
une  manie  partielle. 

MDLXXXV.  La  crainte  8c  l’abattement  de  lame  , 
ou  une  difpofition  timide  ,  8c  ?un  découragement 
extrême  peuvent  naître  dans  certains  états  ou  dans 
certaines  occafions  d’une  pure  débilité }  &  c’eft  fur 
ce  ^fondement  que  je  fuppofe  que  c’eft;  quelque¬ 
fois-une  fuite  de  la  dyfpepfie.  Mais  dans  ces  cas 
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je  crois  que  la  difpofition  au  défefpoir  n  eft  jamais 
portée  à  un  degré  confidérable ,  ou  ne  devient  auffi 
obftinée  que  dans  le  tempérament  mélancolique. 
Dans  ce  dernier  ,  quoique  la  peur  provienne  de 
la  même  affe&ion  dyfpeptique  ,  comme  dans  l’autre 
cas  ,  cependant  l’émotion  peut  être  portée  à  un 
plus  haut  degré  ;  elle  peut  être  plus  remplie 
d’allarmes ,  plus  fixe  &  plus  attentive  ,  &  par 
conféquent  peut  offrir  toutes  les  diverfes  cir-  * 
confiances  dont  j’ai  fait  mention  dans  l’article 
MCCXXII ,  &  de  manière  à  former  ce  que  l’on 
appelle  l’hypocondriafié. 

MDLXXXVI.  Pour  établir ,  à  ce  fujet,  la  dif- 
tinélion  entre  la  dyfpepfie  &  l’hypocondriafie , 
/Ta  ^  *  quoique  les  fymptomes  qui  affeélent  le  corps  foient 

j|f£^^prcfq 

ue  les  mêmes  ,  &  que  ceux  de  l’ame  foient 
|!  :  ) affez  femblables  je  ne  trouve  point  qu’il  foit  difficile 
de  diftinguer  la  dernière  maladie  par  la  feule  circonfi> 
tance  quelle  attaque  des  perfonnes  d’un  tempérament 
mélancolique^  mais  je  dois-aulü  rëconnoîtrë~que 
je  ne  faurois  diftinguer  dans  tous  les  cas  l’hypo- 
condriafie  de.  la  .mélancolie ,  lorfque  le  même  tem-: 
péramenr  eïf  commÏÏîi  aux  deux. 

MDLXXXVII.  Je  pente  cependant  que  cette 
diflinétion  peut-être  fixée  en  général  de  la  manière 
fuivante. 

Je  confidérerois  l’hypocondriafie  comme  étant 
toujours  accompagnée  de  fymptomes  dyfpeptiques  y 
&  quoiqu’il  puiffe  y  avoir  une  crainte  mélanco¬ 
lique  &  remplie  d’allarmes  qui  vient  du  fentiment 
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4e  ces  fyraptomes  ,  cependant  lorfque  cetté 
peurefl:  feulement  un  jugement  erroné  à  l’égar 
de  fétat  de  fanté  de  la  perfohue,  6c  à  l’égard  ^  ^ 

du  danger  quelle  appréhende  ,  je  eonfidérerois 
encore  cette  maladie  comme  une  hypocondriafie  * 

&  comme  diftinde  de  la  mélancolie  proprement 
dite.  Mais  quand  la  crainte  ,  les  âllarmes ,  ôc  lé  .  - 

défefpoir  viennent  à  l’égard  de  tout  aiitre  objet 
que  celui  de  la  fanté  ,  &  plus  îpécialèment  quand 
la  per  tonné  eft  en  même  -  tems  exempte  dé  tout 
fymptome  dyfpeptique  ,  on  ne  peut  qu  àdmettré 
que  ceft  une  maladie  manifeftement  différente  dë 
là  dyfpepflè  ,  3c  de  Thÿpocondriafië  ,  &  c’ëft  cë 
que  j’appellerbis  flridetnent  mélancolie* 

MÛlicXXVIli.  Il  y  a  cependant  èn  cela  unê 
petite  difficulté.  Comme  un  témpéramment  mé¬ 
lancolique  décidé  peut  produire  un  engourdifîé- 
ineht  ou  line  lenteur  dans  l’adion  de  l’eftomàc  , 
il  peut  auffi  produire  en  général  quelques  fymp- 
tômes  dyfpeptiquès  ;  6c  par  -  là  ,  il  peti^y  avoir 
quelque  difficulté  à  diffcingüer  un  pareil  cas  3  dé 
l’hypocondriafie.  Mais  je  maintiens  cependant  qué  * 
quand  les  caradères  du  tempérament  font  forte¬ 
ment  marqués  ,  &  plus  particulièrement  quand 
l’imagination  fauffe  roule  fur  d’autres  objets  qué 
,  fur  la  fanté  ou  quand  ,  quoique  relatifs  à  fa 
propre  fanté  ,  ils  font  fans  fondement  6c  d’uri  : 

genre  abfurde ,  cë  cas  doit  être  encore  confidéré 
comme  celui  d’une  mélâncoîïé,  plutôt  que  d’un# 
hypocondriafie.  ~~ 
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M  D  L  X XX I X.  La  mélancolie  dépend  donc 
tnanifeftement  jajempélâoignt^cnéral  du  corps  i 
Tfc  quoi  quedans  plusieurs  perfonnes  ,  ce  tempé- 
ramment  ne  Toit  point  accompagné  d’aucune  affec¬ 
tion  morbifique  ,  foit  de  lame  foit  du  corps  , 
cependant  quand  il  eft  fortement  marqué  &  porté 
au  plus  haut  degré  ,  il  peut  affeéter  l’un  &  l’autre, 
&  particulièrement  l’ame.  Il  convient  doncde  con- 
fidérer  en  quoi  confifte  principalement  ce  tempé¬ 
rament  mélancolique  :  à  cet  égard  on  doit  ob- 
ferver  qu’il  y  a  un  dégredengourdifTement  dans 
le  mouvement  du  fluide  nerveux ,  par  rapport  à  la 
fenfation  &  à  la  volonté ,  qu  il  y  a  une  roideur 
générale  dans  les  folides  Amples ,  &  que  l’équilibre 
du  fyftéme  fànguin  efFTcimp^du  côté  des  veines  ; 
mais  toutes  ces  circonftances  Tont  direétément 
oppofées  à  celles  du  tempéramment  fanguin  ,  & 
elles  doivent  par  conféquent  produire  dans  le  moral 
un  état  oppofé. 

MDXC.  C’eft  l’état  de  l’ame  ,  &  l’état  corres¬ 
pondant  du  cerveau  qui  eft  l’objet  principal  de 
notre  confidération  j  mais  il  efl:  difficile  de  fè 
former  une  idée  de  cet  état  du  cerveau  ,  &: 
il  doit  peut-être  paroître  téméraire  de  l’entre¬ 
prendre. 

Cependant  j’oferois  avancer  qu’il  eft  probable 
que  le  tempérament  mélancolique  de  l’ame 
dépend  d’un  tiiîu  plus  fec  &  plus  ferme  de  la 
fubftance  médullaire  du  cerveau  ,  &  que  cela 
provient  peut  -  être  d’un  certain  défaut  de  fluide 
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dans  cette  fubftance  j  ce  qui  paroît  par  fa  gravité 
fpccifique  qui  eft  moindre  qu’à  l’ordinaire.  Je 
conclus  que  tel  eft  l’état  du  cerveau  dans  la  mé¬ 
lancolie.  i°.  Par  la  roideur  générale  de  toute 
l’habitude  du  corps  ;  &  z°.  par  les  diftecïiohs  qu^  _ 

démontrent  que  tel  eft  l’état  du  cerveau  dans  la  ^  ü|! 

rnihië”,"  qui  n’eft  louvent  qu’un  plus  EâïïTdegré  J  S^f 
de  mélancolie.  Rien  ,  à  mon  avis  ,  n’empêche  de  || 

fuppofer  que  le  même  état  du  cerveau  peut,  dans 
un  degré  modéré,  produire  la  mélancolie ,  f&  dans 
un  plus  haut  degré  ,  la  manie  dans  laquelle  fou  vent 
dégénère  la.  mélancolie ,  fur- tout  fi  on' me  permet 
de  fuppofer  qu’un  plus  grand  degré  de  fermeté 
dans  la  fubftance  du  cerveau  peut  le  rendre  fuft- 
ceptible  d’un  plus  grand  degré  d’excitation  ;  ou, 
qu’une  portion  du  cerveau  peut  être  fujette  à 
acquérir  un  plus  grand  degré  de  fermeté  que 
d’autres ,  &  donner  occafîon  à  cette  inégalité  d’exci¬ 
tation  fur  laquelle  eft  fondée  la  manie. 

MDXCI.  J’ai  tâché  d’expofer  ce  qui  me  paroît 
le  plus  probable  à  l’égajrd  de  la  caufe  prochaine 
de  la  mélancolie  ;  &  quoique  ce-  fujet  refte  à  cer¬ 
tains  égards  douteux  ,  je  fuis  perfuadé  que  ces 
obfervations  peuvent  fouvent  fervir  à  diriger  notre 
Pratique  dans  le  traitement  de  cette  maladie  , 
comme  je  vais  tâcher  de  le  faire  voir. 

MDXCII.  Dans  la  plupart  des  exemples  de  k 
mélancolie ,  il  faut  beaucoup  ménager  le  moral , 
comme  je  l’ai  conleillé  à  l'égard  de  l’hypocon-  ^ 
driafte  i  mais  comme  dans  le  cas  d’une  mélancolie 
X  2 
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proprement  dite ,  il  y  à  ordinairement  une  fauffe 
imagination ,  ou  un  jugement  qui  paroît  comme 
une  manie  partielle  ,  il  peut  être  ,  en  outre;  néeefV.. 
faire  dans  de  pareils  cas  d'employer  quelques 
artifices  pour  corriger  une  pareille  imagination  , 
ainfi  que  le  jugement. 

MÛXCI1I.  Les  divers  remèdes  propres  à  fou- 
lager  les  fymptomes  dyfpeptiques  ,  qui  toujours 
accompagnent  l’hypochondriafie  ,  feront  rarement 
requis  ou  convenables  dans  la  mélancolie. 

Il  y  a  feulement  -un  des  fymptomes  dyfpeptiques 
qui  ,  quoiqu’il  n’y  en  eut  pas  d'autre  ,  eft  très- 
i  confiant  dans  la  mélancolie ,  c  eft  la  conftipation. 
Il  eft  toujours  convenable  &  même  néceflairè  d'y 
remédier  &  je  crois  que  c’eft  à  cet  égard  que 
"Tufage  des  purgatifs  a  été  fi  fouvent  utile.  Je 
n’oferois  point  déterminer  sfil  y  a  quelques  pur¬ 
gatifs  qui  doivent  être  préférés  dans  ce  cas  $  mais 
quant  à  de  leur  choix  dans  la  mélancolie ,  je  fuis 
du  même  avis  que  celui  que  j’ai  expofé  ci-deflus 
à  l’égard  de  la  manie. 

MDXCIV.  Pour  ce  qui  eft  des  autres  remèdes ,  jé 
penfe  que  la  faignée  fera  plus  rarement  conve¬ 
nable  dans  la  mélancolie  que  dans  la  manie  ;  mais 
on  doit  déterminer  par  les  mêmes  confidérations 
que  dans  la  manie  ,  jufqu’à  quel  point  dans  certains 
cas  elle  peut  convenir. 

MDXCV.  Le  bain  froid  que  je  juge  fi  utile  dans 
divers  cas  de  manie  ,  eft  je  crois  à  peine  admif- 
fible  dans  la  mélancolie  ;  au  moins  pendant  que 
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eeft  purement  une  affeétion  partielle  ,  &  fans 
aucune  marque  d’excitation  violente.  Au  contraire,  ^ 

à  raifon  de  la  roideut  générale  qui  domine  dans  .  > 

la  mélancolie  ,  il  eft  probable  que  le  bain  chaud 
peut  être  fouvënt  efficace. 

MDXCVI.  A  l’égard  ^Les  opiats  que  j’ai  fuppofés 
devoir  être  fouvent  utiles  dans  les.  cas  de  manie  , 
je  crois  qu’on  doit  rarement  les  employer  dans 
les  manies  partielles  des  mélancoliques  ,  excepté 
dans  certains  exemples  d’excitation  violente  quand  r 
la  mélancolie  approche  de  l’état  de  manie. 

MDXCVP.  Dans  de  pareils  cas  de  mélancolie 
qui  approche  de  l’état  de  manie  ,  un  régime  févère 
peut  être  quelquefois  nécelfaire  ;  mais  comme  ce 
régime  fuppofe  que  les  alimens  font  pris  en  grande  Qjsm*? 
partie  des  végétaux ,  &  comme  ces  derniers  dans 
tout  état  de  torpeur  de  Teftomac  peuvent  produire  , 
quelques  fymptomes  de  dyfpepfie  ,  il  faut  ufer 
avec  précaution  de  ce  genre  de  nourriture  prife 
des  végétaux  ,  dans  les  .cas  modérés,  de  mélan¬ 
colie.. 

‘Quoique  l’exercice  ,  comme  tonique  ,  ne  foit 
pas  propre  dans  l’hypocôncbriafie  ou. la.  mélancolie. 
cependant ,  à  l’égard  de  fes  effets,  fur  l’ame,  il 
peut  être  très  utile  dans  l’une  &  dans  l’autre;  & 
dans  la  mélancolie  ,  on  doit  l’employer  de  1^. 
même  manière  que  je  l’ai  çonfeillé  ci-devant  dans 
l’hypocondriafie. 

MDXCVIII.  Après  avoir  expofé  ma  do&rine  à. 
l’égard  des  principales  formes  de.  la  manie  3  j© 
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devrois  maintenant  paffer  à  la  confédération  des 
autres  genres  de  folie ,  ou  d’oneirodinie ,  que  j’ai 
placé  dans  ma  Nofologie  dans  l’ordre  des  vefa- 
Tziœ;  mais  comme  je  ne  puis  efpérer  de  répandre 
beaucoup  de  lumière  fur  ces  objets  3  &  que 
d’ailleurs  on  a  rarement  recours  à  l'art  de  guérir 
dans  ces  cas ,  je  crois  devoir  omettre  d’en  parler 
ici  >  fuivant  le  plan  que  j’ai  adopté  pour  cet  Ou¬ 
vrage. 


TROISIEME  PARTIE. 


DES  CACHEXIES. 


MDXCIX.  OOus  ce  titre  Je  propofe  d’établir  une 
clafie  de  maladies  qui  confident  dans  un  état 
dépravé  de  toute  l’habitude  du  corps  ,  ou  d’une 


partie  conûdérable  ,  fans  aucune  complication 
d’un  état  primitif  de  fièvre  ou  d’affeétion  ner- 
veufe. 


MDC.  Le  terme  de  cachexie  a  été  employé  par 
Linnœus  &  Sàgar ,  comme  il  l’avoit  été  avant  par 
d’autres  Auteurs ,  pour  défigner  une  maladie  par¬ 
ticulière  mais  la  maladie  à  laquelle  les  Auteurs 
l’ont  appliquée  }  paroît  demander  une  dénomination 
plus  convenable  ,  &  le  terme  de  cachexie  eft  plus 
juftement.  employé  par  Sauvages  &  Sagar  pour 
défigner  une  clafie  de  maladies.  J’ai  fuivi  en  cela 
ces  derniers  Nofologiftes  f,  quoique  j’éprouve  de 
la  difficulté  à  lui  donner  un  cara&ère  propre  à 
être  appliqué  à  toutes  les.  efpèces  qu’il  doit  ren¬ 
fermer.  Cette  difficulté  feroit  encore  plus  grande, 
fi  j’avois  compris  dans  cette  clafie  ,  fous  le  nom 
de  cachexie  toutes  les  maladies  que  les  autres 
Nofologiftes  y  comprennent  *,  mais  j’aime  mieux 

X4 


Médecins 

qu’on  me  reproche  dç  faire  quelqu  omifîîon  que 
4e  paroître  inexaéh  Les  difficultés  cependant  qui 
jreftent  encore  dans  la  Nofologie  méthodique ,  ne 
^ofvent  point  nous  arrêter  beaucoup  dans  un  traité 
de  Pratique.  Si  je  puis  ici  diftinguer  proprement  , 
§ç  décrire  les  diverfçs  efpèces  qui  ont  eoutume 
d’exifter,  je  ferai  moins  inquiet  fur  ma  claffifi- 
çation  générale,  quoique  je  penfe  qu’en  même- 
temps  on  doit-  la  tenter,  &  je  continuerai  de  le 
fairç  autant  qu’il  ni£  fera  poffible. 
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LIVRE  PREMIER. 

Des  Emaciations , 

MDCI.  L’Émaciation,  ou  une  diminution  cou- 
fidérable  de  volume  ou  d’embonpoint  de  toute 
l’habitude  du  corps ,  eft  le  plus  fouvent  un  fymp- 
tome  d’une  maladie  a  Sç  on  doit  rarement  la  confi- 
dérer  comme  une  affection  primitive  &  idiopathique. 
A  cet  égard ,  fuivant  mon  plan  général ,  un  pareil 
état  devroit  peut-être  ne  point  trouver  place 
dans  une  Nofologie  méthodique  *,  mais  l’incertitude 
de  le  regarder  toujours  comme  fympromatique , 
la  cohérence  du  fyftême,  m’ont  fait  introduire  dans 
la  Nofologie  un  ordre  ,  fous  le  titre  de  marcores, 
ôc  je  dois  maintenant  prendre  çonnoijfance  de  ces 
maladies. 

MDÇ1I.  Je.  .crois  qu’il  eft  utile  d’abord  de  recher¬ 
cher  les  diverfes  caufes  d’émaciation  dans  tous  Ie$ 
différens  cas  de  maladie  où  elle  paroît  :  c’eft  ,  à 
mon  avis ,  le  plus  sûr  moyen  de  déterminer  jufqu’4 
quel  point  elle  eft  une  affeétion  primitive  ,  oü  feu¬ 
lement  fymptomatique  a  &  même  fous  ce  dernier 
rapport  cette  recherche  peut  produire  quelqu’a  van- 
tage. 

MDCIII.  Je  crois  que  les  çaüfës  de  l’émaciation 
peuvent  êtçe  rapportées,  à  deqx  genres  ;  ou  4  un  défaut 
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général  du  fluide  dans  les  vaifleaux  du  corps  y  ou 
à  urT  défaut  particulier~^é~~gfaiiîe  -  dans  le  tiffu 
cellùIalrërCes  caufes  font  fouvent  combinées  en- 
femble  ,  mais  il  conviendra  en  premier  lieu  de  les 
confidérer  féparément. 

MDCIV.  Comme  une  grande  partie  du  corps 
des  animaux  eft  compofée  de  vaifleaux  remplis  de 
fluides ,  le  volume  du  corps  entier  doit  dépendre 
beaucoup  du  volume  de  ces  vaifleaux  ,  &  de  la 
quantité  des  fluides  que  ceux-ci  contiennent  ;  par 
conféquent  la  diminution  des  fluides  doit  entraîner 
une  diminution  proportionnelle  du  volume  du 
corps*  Cela  paroît  encore  plus  clairement  en  con- 
fidérant  que  dans  le  corps  vivant  &  fain,  les  vaif- 
feaux  femblent  être  partout  diftendus  outre-mefure, 
par  la  quantité  des  fluides  quils  contiennent  ;  mais 
étant  en  même-tems  élaftiques,  &  tâchant  conftam- 
ment  de  fe  contracter  ,  ils  doivent,  quand  la  force 
diftendante  leur  eft  otée  ,  ou  en  d’autres  mots 
quand  la  quantité  du  fluide  eft  diminuée  ,  fe  con- 
traéler  en  proportion  &  diminuer  de  voiiîme  \  & 
il  fautobferver  de  plus,  que  comme  chaque  partie 
du  fyftême  vafculàire  communique  avec  touteautre 
partie  j  tout  degré  de  diminution  de  la  quantité  du 
fluide  dans  une  partie  doit  en  proportion  dlmiï?uer 
Te  volume  du  lyltëme  vafcïïlâire ,  &  par  confequent 
5e~tout  le  corps. 

MDCV.  La  diminution  ou  le  défaut  des  fluides 
peut  être  l’effet  de  différentes 'caufes ,  comme  de 
n’avoir  point  pris  affez’ d’alimens,  ou  d’en  avoir" 
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pris  qui  ne  foient  pas  aflez  nourriflans  ;  atrophia. 
lactantïum.  Sauvages ,  fpecies  3 ,  donne-  im^êxérnpfe 
d’inaniciorTpar  le  défaut  dune  quantité  conve-  .  ‘  • 

nable  d’alimens  ,  &  on  peut  citer  plufieurs  autres 
exemples  d’inanition  par  le  défaut  de  nourriture 
qu’occafionnent  la  pauvreté  ou  d’autres  caufes 
accidentelles. 

A  l’égard  de  la  quantité  de  nourriture,  je  penfe 
qu  elle  vient  du  défaut  de  matière  pourriflante 
dans  les  alimens  dont  on  ufe-,  ainfi  les  perfonnes 
qui  vivent  de  végétaux  font  rarement  d’une  habi- 
tude  de  corps  potelée  &  fucculente. 

MDCVLUne  fécondé  caufedu  défaut  des  fluides, 
peut  venir  de  ce  que  la  partie  extraite  des  alimens 
qu’on  a  pris  n’eft  point  reçue  dans  les  vaiiïeauX 
fanguins.  Cela  peut  venir  de  ce  que  la  perfonne  efl: 
affeétée  d’un  fréquent  yomiflèment  qui ,  rejettant 
les  alimens  de  l’eftomac ,  empêche,  que  les  vaif- 
feaux  ne  reçoivent  la  quantité  néceflaire  des 
fluides. 

Une  autre  caufe  qui  interrompt  fréquemment  le 
tranfport  de  la  matière  alimentaire  dans  les  vaif- 
feaux  fanguins  ,  efl:  une  obftruéHon  des  glandes 
conglobées  ou  lymphatiques  du  méfentère ,  à  tra- 
vers  lefqueiles  le  chyle  doit  neceflai rement  pàflèr 
pour  fe  rendre  au  conduit  thorachique.  Plufieurs 
exemples  d’émaciation  qui  dépendent  en  apparence 
de  cette  caùfe  ,  ont  été  obfervés  par  les  Médecins 
dans  des  perfonnes  de  tout  âge ,  8c  fur-tout  dans 
la  jeunefle.  On  a  aufld  remarqué  que  de  pareils 
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cas  fe  trouvent  le  plus  fréquemment  dans  des 
fcrophuleux  ,  dans  lefquels  les  glandes  méfenté- 
nques  font  ordinairement  affedtées  de  tumeurs  ou 
d’obftruction  ,  8c  dans  lefquels  en  général  les 
écrouelles  paroilfent  à  l’extérieur.,  De  là  ce  qu’au 
nomme  Tabes  fcrophuloja  fynop.  Nofol.  Vol.  Iï, 
p.  166 , &  j’ai  regardé  comme  fynonyfties  Tabes 
glancLularis ,  fp.,  io,-,  tabes  mefenteriça ,  fp.  9  \  fçro- 
phulofa  mefenteriça ■>  tp.  4;  atrophia  inf antilis,  fp. 
1%  ,  atrophia  rachitiça ,  fp.  8,  i  tabes,  mchiqlgica  , 
fp.  1 6.  *J  ai  trouve’ fou  vent  l.e  même  cas  dans  des 
perfonnes  qui  n  offroient  aucune  apparence  externe 
d’écrouelles  ,  mais  dans  lefquellés  on  découvroit 
après,  cela  ,  par  la  dilTeclion  a  l’obilrudion  du 
méfentère.  Je  fuppofe  qu’il  en  étoit  aiufi  dans,  la 
maladie  defignée  par  les  Auteurs  ,  fous  le  nom 
atrophia  infantium<  Elle  a  reçu  ce  nom  de  la  pé¬ 
riode  de  la  vie  a  laquelle  elle  furvient  en  général  ; 
mais  j’ai  rencontré  des  exemples  de  cette  atrophie, 
reconnufrpar  la  difle&ion ,  à  quatorze  ans.  Dans^ 
divers  cas  que  j’ai  vus  ,  les  malades’  n’ofFroient 
aucune  marque  extérieure  d’écrouelles  ,  ni  alors 
ni  dans  aucune  autre  période  antérieure  de  leur 
jyie.  '  7  ~  ^  : 

Dans  un  autre  cas  de  phthifie  ,  je  ferai  ci-après 
men.tiorr  d’une  autre  caufe  d’émaciation  *,  mais  U\ 
eft  probable  qu’une  obftruétion  des  glandes  mé- 
fentériques  qui  eft  fi  ordinaire  à  ces  malades  * 
concourt  puilfaçnmçnt  à  produire.  l’émaciation.  qui 
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Quoiqu’une  infe&ion  fcrophuleufe  puiffe  être 
la  calife  la  plus  fréquente  des  obftru&ions  méfen- 
tériques ,  iL  eft  probable  que  d’autres  fortes  d’acri¬ 
monie  peuvent  produire  le  même  effet  &  l’émaciation 
qui  s’enfuit. 

On  peut  fuppofer  peut-être  que  l’interruption  du 
paffage  du  chyle  dans  les  vaiffeaux  fanguins ,  eft 
quelquefois  dûe  à  un  vice  des  vaiffeaux  abforbans  ^ 
dans  la  furface  interne  des  inteftins  :  ce  cas  cepen¬ 
dant  ne  peut  être  aifément  déterminé  ;  mais  l’inter¬ 
ruption  du  paffage  du  chyle  dans  lés  vaiffeaux  fan- 
guins  peut  certainement  être  caufée  par  une  rupture 
du  conduit  thorachique,  qui,  quand  elle  ne  devient 
pas  funefte  en  produifant  l’hydropifîe  de  poitrine  , 
peur  dans- peu  de  tems  produire  une  émaciation 
générale.. 

MDCVII.  Une  troifième  caufe  du  défaut  des 
fluides  eft  un  vice  dans  les  organes  de  la  di- 
gctfion  qui  n’ont  plus  la  faculté  de  convertir  les 
aiimens  en  un  chyle  propre  à  fournir  aux  vaif- 
féaux  fanguins  une  matière  nutritive  convenable. 
Il  n’eft  pas  cependant  aifé  de  fixer  les  cas  d’éma¬ 
ciation  qu’on  doit  attribuer  à  cette  caufe;  mais  je 
penfe  que  l’émaciation  qui  accompagne  des  cas 
invétérés  de  dyfpepfie  ou.  d’hypo'condriafie  ,  doit 
être  expliquée  fur- tout  de  cette  manièrerC’éft' ce 
que  j’ai  claflé  dans  ma  Nofologie  fous  le  titre 
atrophia,  debilium .  On  peut  regarder  comme  fyno- 
nyme  ce  que  Sauvages  appelle  atrophia  nervofa  fp.  i. 
mais  on  ne  doit  pas  mettre  dans  le  même  ordre. 
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&  on  doit  expliquer  d’une  autre  manière  ce  qu’on 
défigne  par  les  termes  atrophia  lateralis  ,  Sauvag. 
fp.  ij  ,  &  axrophia  fendis ,  Sauvag.  fp.  n. 

MDCVIII.  Des  évacuations  exceflives  faites  par 
différens  excrétoires ,  peuvent  être  une  quatrième 
caufe  du  défaut  des  fluides  dans  le  corps  & 
Sauvages  a  fait  l’énumération  des  efpèces  fuivantes , 
que  nous  regardons  comme  fynonymes,  fous  le  titre 
atrophia  inanitorum  ;  comme  ,  tabes  nutricum  fp* 
4,  atrophia  nutricum  fp.  y  ,  atrophia  à  leucorrhœâ 
fp.  4  ,  atrophia  ab  alvi  fiuxu  fp.  6 ,  atrophia  à 
ptyaüfmo  fp.  y  ,  &  enfin  tabes  à  fanguifluxu ,  qui 
peut  provenir  non  -  feulement  des  hémorrhagies 
fpontanées  ou  des  bleflures  accidentelles  ,  mais 
aufli  des  faignées  trop  copieufes  &  trop  fréquem¬ 
ment  répétées. 

Je  dois  obferver  qu’une  habitude  du  corps  maigre . 
dépend  fouvent  du  cours  abondant  &  conftam- 
ment  continué  de  la  tranfpiration  infenfible ,  quoi-, 
qu’on  prenne  en  même  tems  &  régulièrement  une 
grande  quantité  de  matière  nourriflante. 

MDCIX.  Outre  le  défaut  des  fluides  par  des 
évacuations  qui  les  pouffent  hors  du  corps  ,  il 
peut  y  avoir  un  défaut  de  fluide  &  une  émaciation 
dans  une  partie  confidérable  du  corps  ,  parce  que 
ces  fluides  auront  été  attirés  dans  une  autre  partie , 
ou  qu’ils  fe  feront  épanchés  dans  une  cavité ,  & 
nous  en  avons  un  exemple  dans  ce  qu’on  appelle 
Tabes  ab  hydrope  Sauvag.  fp.  y. 

MDCX.  Dans  la  Nofologie  méthodique ,  parmi 
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les  autres  fynonymes  de  ce  qu’on  appelle  atrophia, 
inamtorum  ,  j’ai  placé  tabes  dorfalis,  Je  doute 
maintenant  fi  c’eft  avec  raifon  ;  car ,  comme  dans 
l’évacuation  3  qu’on  dit  être,  la_  carde  du  taies  9 
la  quantité  évacuée  n’eft  jamais  portée  aflez 
loin  pour  produire  un  défaut  général  des  fluides 
dans  le  corps  ,  on  doir  «chercher  une  autre 
explication.  Je  ne  faurois  déterminer  fi  les  effets 
de  l’évacuation  peuvent  être  comptés  ,  ou  par  la 
quantité  du  fluide  qu’on  évacue,  ou  par  le  plaifir 
fingulièrement  énervant  qui  accompagne  cette  éva« 
euation  ,  ou  par  l’effet  de  l’évacuation  qui  détruit 
la  tenfion  des  parties,  la  tenfion  defquelles  a  une 
puifïànce  fingulière  pour  foutenir  le  ton  &  la 
^vigueur  de  tout  le  corps ,  mais  je  penfe  que  dans 
toute  fuppofition  ,  l’émaciation  qui  accom¬ 
pagne  tabes  dorfalis  doit  être  comptée  qu’on 
doit  la  confidérer  comme  un  exemple  de  ce  qu’on 
nomme  atrophia  debilium  ,  plutôt  que  comme 
atrophia  inamtorum . 

MDCXI.  Une  cinquième  caufe  du  défaut  des 
fluides  &  des  émaciations  dans  tout  le  corps  ou 
dans  une  partie  déterminée  ?  peut  être  la  concré» 


tion  des  petits  vaifTeaux  qui  n’admettent  point  de 
fluides  ,  ou  qui  n’en  admettent  point  dans  la  même 


proportion  qu’auparavant.  Il  peut  aufli  arriver  que 
cette  caufè  foit  une  paralyfie  des  grands  troncs 
artériels ,  qui  les  rend  impropres  à  pouffer  le  fang 
dans  les  petits  vaifîèaux  ,  comme  c'elt  fouvent  le 
cas  des  membres  ’’ paralytiques  dans  lefquels  les 
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artères  font  affedées  aufïi  bien  que  les  mufcles* 
'Atrophia  fenilis ,  Sauvag;  fp*  ij  ,  fenible  être  dé 
cette  natuf  e. 

MDCXIL  J’ai  rapporté  dans  l’article  MDGII  * 
au  défaut  de  graillé ,  le  fécond  ordre  général  des 
eaufes  de  l’émaciation  ;  c’eft  un  objet  maintenant 
bien  connu  que  l’étendue  &  la  quantité  du  tiffu 
cellulaire  dans  chaque  partie  du  corps ,  aufïi  bien 
que  la  manière  dont  il  contribue  à  former  une 
grande  partie  de  fon  volume;  Mais  cette  fubftance 
'  eft  dans  différentes  circonftances  plus  ou  moins 
remplie  d’une  matière  huileufe }  &  par  conféquent 
fon  volume  &  en  grande  partie  celui  de  tout  le 
corps  3  doit  être  plus  ou  moins  grand  fuivant  que 
cette  matière  eft  plus  ou  moins  abondante.  Le 
f  ^défaut  des  fluides  ,  comme  ie  vais  le  montrer ,  eft 
/  en  général  accompagné  d’un  défaut  de  graiffe  -,  mais 
(^'HéiTMedecins  en  général  ont  tait  plus  d'attention 
à  cette  dernière  caufe  d’émaciation  qu’à  l’autre  * 
parce  qu’elle  eft  plus  manifefte*  Je 'vais  tâcher 
d’afligner  les  diverfes,  eaufes  du  défaut  de  graiffe  3 
qui  peuvent  avoir  lieu  fuivant  les  circonftances# 


MDCXIII.  La  maniéré  dont  les  fécretions  s’ppé- 
si  rent  dans  le  corps  humain  eft  en  général  peu 

7  connue  ^  &  fur-tout  celle  de  la  graiffe  ,  puifque 

'  le  fang  qui  la  produit  ne  paroît  point  en  contenir 

antérieurement  à  cette  fécretion.  il  eft  poftible  par 
conféquent.  que  notre  théorie  fur  le  défaut  de  la 
graiffe  foir  à  divers  égards  imparfaite  5  mais  il  y  a 

en 
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'en  même  -  tems  certains  faits  qui  s’y  rapportent- 
naturellement. 

■  MDCXIV.  Le  défaut  de  grailfe  peut  d’abord  être 
attribué  à  un  état  du  fang  moins  propre  à  en 
former  la  fécrétion ,  &  par  conféquent  à  réparer 
la  déperdition  qui  s’en  elfconftamment  faite.  Cet 
état  du  fang  doit  fpécialement  dépendre  de  l’état  des 
alimens  qu’on  a  pris,  en  tant  qu’ils  contiennent  moins' 
de  graiffe  ou  de  matière  huileufe.  Suivant  plulieurs 
obfervations  faites  fur  le  corps  humain  fur 

celui  des  autres  animaux  5  il  ;paroît  prefque  clair  ■>- 
que.  les  alimens  pris  par  les  hommes  &  d’autres 
animaux’  domeftiques ,  fuiv.ant.  qu’ils  contiennent^ 
plus  de  matière  grade  font-  en  général  plus  nour^. 
rillans  rjp  &  en  particulier  :  font  r  plus  -  propres'  -,  àr 
"remplir  dé~grai{fe  le  tifludeliulaire  de: leurs-  corps* 
Je:  pourrois  éclaircir  ce.  ppint  par  une  coniidérà-t 
tion,  particulière; détaillée  de  la  différencé'rde^ 
matières  è-  alimentaires  dont  ou  fait'  ulage  j  mais  il: 
fuffira  d’en  donner  deux  .  exemples.  L  un  efb 
ôue  la  partie  -herbacée,  des  végétaux ,  ivengraiiïé 
point,  '.les  animaux  autant  -.que  leurs:  femeiices  * 
qui  contiennent  manifefte ment: ,  tous  une  -’m aifê 
donnée’ ,  une  plus  grande  proportion  J  d’huile  :  Sc 
un  fécond  .exemple  ,  cft  “que  les  âlimeris  pris 
des  végétaux 'n’engrailTent  pas  autant  les  Hommes 
que  la  nourriture)  animale ,  qui  contient  en  gé3 
nérai  une  plus  grande  portion  de  matière-  hm- 
leiile.  •  : 

*  Il  eftmamfefte  que.,  fuivant  les  mêmes  prin?- 
Tom&'ll.  Y 


M  I  d  !  e  i  «  ! 

cipes,  un  défaut  de  nourriture,  ou  des  ;alimenSs 
moins  nourriflans ,  peuvent  non-feulement  occa- 
fionner  un  défaut  général  des  fluides  (  MDCIV)  y 
mais,  doivent  aufli  moins  fournir  de  matière 
huileufe  deftinée  à  être  verfée  dans  le  tiflu  cel¬ 
lulaire»  Dans  des  cas  pareils ,  l’émaciation  proT 
duiie  doit  donc  être  attribuée  à  ces  deux  caufes 
générales. 

MDCXV.  Un  fécond  cas  du  défaut  de  graifle. 
peut  être  expliqué  de  la  manière  fuivante.  Il  eft 
manifeûe  que  la  matière  huileufe  du  fan  g  eft  fé- 
parée  &  dépofée  dans  le  tiflu  cellulaire  ,  en  plus 
grande  ou  en  moindre  quantité.,  fuivànt  que  la 
circulation  du  fang  eft  plus  ou  moins  accé- 
léréc ,  &  que  par  conféquent  l’exercice  qui  pré-; 
cipite  la  circulation,  eft  une  fréquente  caufe  de 
L'émaciation.  L’exercice  produit  cet  effet  de  deux 
manières:  iQ.  en  augmentant  la  tranfpiration ,  & 
rejettant  ainfi  au -dehors  une  plus  grande  quan¬ 
tité  de- matière  nutritive  ,  il  en  laifle  moins  pour- 
être  dépofée  dans  le  tiflq  cellulaire  :  &  par-là  ,  il 
prévient  non-feulement  une  accumulation  de  flui¬ 
des  ,  mais-,  comme  jé’Tai  déjà -dit:  ci-devant ,  il 
Caufe  un  défaut  général  de  graifle  dans  Je.  tiflu 
Cellulaire.  zc.  Il  eft  bien  connu  que  4a  matière 
adipeufe  dépofée  dans  le  tiflu  cellulaire  ^  eft ,  dans- 
certaines  occafions  ,  &  pour  certains  objets  de 
l’économie  animale  ,  abforbée  de  nouveau  *  Sc 
mêlée  ou  répandue  dans  la  maffe  du  fang  ,  pour 
|tÉe  de  -  là  peut  -  être  rejetée  .  hors  du  corps  p>ae 
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divers  excrétoires.  Maintenant,  parmi  les  autres  buts 
de  cette  accumulation  ou  de  cette  abforption  ,  il  y 
en  a  un  qui  eft  bien  marqué  j  c  eft  la  néceflité 
de  cette  matière  adipeufe  pour  l’adion  propre  des 
fibres  motrices  dans  différentes  parties  du  corps, 
ta  Nature  paroit  avoir  pourvu  a  cet  ufage,  par 
une  abforption  de  cette  fubftance  graflè.  L’exer¬ 
cice  des  fibres  mufculaires.ou  motrices  doit  par¬ 
tout  occafionner  unëpareille  abforption ,  &  non- 
feulement  en  empêcher  la  fécrétibn  ,  comme  je  L*e>As-*-'  & 
l’ai  dit ,  mais  encore  la  faire  manquer ,  en  occa- 
fionnant  1’ abforption  de  celle  qui  avoit  été  dé- 
pofée  ,  &  fur  -  tout  de  cette  manière  produire  *  J 

l’émaciation. 

MDCXVI.  Un  traifième  cas  du  défaut  de  graifle, 
peut  venir  de  la  caufe  fuivanre.  il  eft  probable 
qu’une  des  Aeftinations  de  cette,  accumulation  de 
la  fubftance  adipeufe  dans  le  tiflù  cellulaire  des 
animaux,  eft  de  pouvoir  être  de  nouveau  abforbée 
dans  l’occafion ,  &  tranfportée  dans  la  maffe  du 
fang,pour  envelopper  ou  corriger  une  acrimonie 
"contre  nature,  qui  naît  ou  qui  exifte  dans  l’état 
des  fluides.  Ainfi,  dans  la  plupart  des  exemples 
où  nous  pouvons  reconnoître.  an  état  acre  des 
fluides ,  comme  dans  le  fcorbut ,  le  cancer  ,  la 
maladie  vénérienne,  les  poifons,  &  diverfes  autres 
maladies ,  nous  trouvons  en  même  tems  que  la 
matière  huileüfe  manque ,  &  que  l’émaciation  a 
lieu  :  cé  - qui ,  fui  vant  moi  -,  doit  être  attribué  à 
Y  a 
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Labforption  de  la  matière  grade ,  que  la  préfence- 

de  l’acrimonie  dans  le  corps  excite. 

Il  eft  vraifemblable  que  certains  poifons  intro¬ 
duits  dans  le  corps  peuvent  y  fubfifter,  donner 
lieu  à  une  absorption  de  la  matière  grade  ,  & 
devenir  l’origine  de  ce  qu’on  appelle  Tabes  à  venenoj 
Sauvages  j  fp.  17,  ; 

MDCXVIL  Une  quatrième  caufe  d’émaciation,, 
que  j’attribuerois  à  une  abforption  Soudaine :  8c 
considérable  -de  la  matière  huileufe  du  tidii  cellu¬ 
laire  ,  eft  celle  d’une  fièvre  qui  produit  fi  générale-' 
ment  Famaigriffement.  On  pourroit  l’attribuer  en 


L 


partie  à  la  tranipiration  augmentée,  &  par  con¬ 
séquent  à  un  déSaut  général  des  fluides',  qu’on 
peut  fuppofer  avoir  lieu:  mais,  de  quelque  ma¬ 
nière  que  la  ifièvre  concoure  à  cet  effet ,  nous 
pouvons  conclure  avec  afïurance  ,  du  referrement, 
évident  &  de  la  diminution  du  tiflu  cellulaire , 
par-tout  où  on  peut  l’obServer ,  quil  y  a  en 
une  très  -  confidérable  abforption  de  la  matière  ' 
adipeuSe ,  qui  avoit.été  auparavant  dépoSée  dans 
ce  tiflu.  Ce  qui  raid  certe  explication  plus  pro¬ 
bable  ,  c’eft  que  je  SuppoSe  que  Tabforptioh  men¬ 
tionnée  eft  néçeftàirement  faite  pour  envelopper 
ou  corriger  une  acrimonie,  qui  a  manifeftemenc 
\  lieu  dans  plufieurs  cas.,  &  qu’on  peut  foupçonnec- 
d  être  produite  dans  tous  les  cas  de  fièvre.  L’exem¬ 
ple  le  plus  remarquable  d’émaciation  qui  a  lieui 
olcy-sJ-  dans  les^fièyres^,  eft  celle  qui  parole  dans  ley 
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{îe&iques.  Là ,  l'émaciation  peut  être  attribuée  à 
des  Tueurs  abondantes  qui  accompagnent  ordi- 
nairement  cette  aflection.  Mais  il  y  aufli  beaucoup  de 
raifonsde  croire  qu’une  acrimonie  du  Tang  a  aufli  f  n  v| 

lieu;  qu'au  commencement  de  la  maladie  elle 
empêche  la  fécrétion  8c  l’accumulation  de  la  ma-  *A'  i 
tière  adipeufe,  &  que  ,  dans  les  états  plus  avan-  •,-*  * 

cés,  elle  en  doit  occafionner  une  abforption  plus  '  ^ 

confîdérable;  que  par  le  reflerrement  du  tiflii 
cellulaire  ,  elle  femble  être  portée  plus  loin  que 
dans  la  plupart  des  autres  cas. 

Au  fujet  des  émaciations  par  le  défaut  des 
fluides  ,  je  dois  obferver  que  toute  évacuation 
augmentée  excite  une  abforption  des  autres  parties  , 

8c  fur-tout  du  tilfu  cellulaire;  8c  il  efF probable 
qu’un  défaut  des  fluides  qui  vient  d’une  évacuation.  .  *■ 

augmentée  ,  produit  une  émaciation .  non  feulement 
par  la  perte  des  fluides  dans  le  fyftême  ^vafcu- 
laire  ,  mais  autü  en  occafionnant  une  abforption 
confîdérable  de  la  part  du  tiflu  cellulaire. 

'  MDCXVIII.  J’ai  tâché  d’expliquer  les  divers  cas 
êc  les  caufes  de  l’émaciation  ;  mais  je  ne  les  con- 
fldérerai  point  ici  4uivant  Tordre  que  j’ai  fuivi 
dans  ma  Nofologie  méthodique.  Dans  cet  Ouvrage  a  4  . 

j’ai  fur  cet  objet  adopté  de  Sauvages  l’arrangement  f 

des  efpèces  ; . mais  je  penfe  maintenant  que  £et 
ordre  manque  de  juftelfe  ,  parce  qu’il  unit  on 
qu’il  fépare  mal-à-propos  certaines  d’entr’elles.  Il  me 
femble  plus  convenable  ici  de  prendre  connoif- 
Y  3 
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Tance  des  maladies  ,  &  de  les  raflembler  fuivant 
l’affinité  quelles  ont  par  leur  nature ,  plutôt  que 
par  celle  de  leurs  apparences  extérieures.  Je  doute 
même  que  la  diftinétion  donnée ,  dans  la  Nofo- 
logie ,  du  tabes  8c  de  l’atrophie ,  puilfe  trouver 
"une'  'application  propre ;  8c  je  crois  qu’il  y  a 
certaines  maladies  de  même  nature ,  qui  parodient 
quelquefois  avec  fièvre  &  quelquefois  fans  fièvre. 

MDCXIX.  Ayant  ainfi  confidéré  les  divers  cas 
d’émaciations ,  je  devrois  peut-être  traiter  de  leur 
cure  ;  mais  il  paroît  que  la  plus  grande  partie  des 
cas  ci-deffiis  mentionnés  ,  font  purement  fympto- 
matiques,  &  que  par  conféquenr  leur  cure  tient 
à  celle  de  la  maladie  primitive  dont  ils  dépendent» 
Parmi  les  autres  cas  qui  peuvent  être  autrement 
confidérés  comme  idiopathiques,  il  paroît  qu’on 
doit  les  traiter  entièrement,  en  s’attachant  aux  caufes 
éloignées;  oc  les  moyens  qu’on  doit  employer  font 
alfez  manifeftes. 
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LIVRE  SECOND. 

Des  Intumefcences  ou  des  Gonjlemens 
généraux . 


MDCXX.  Le  s  gonflemens  dont  on  doit  traiter 
ici,  font  ceux  qui  s’étendent  fur  tout  le  corps  ou 
fur  une  grande  partie  -,  du  moins,  s’ils  ne  s’éten¬ 
dent  que  fur  une  petite  partie ,  ils  font  cependant 
de  même  nature  que  ceux  qui  .ont  une  étendue, 
générale. 

Les  gonflemens  compris  fous  un  ordre  artificiel  ne 
doivent  prefque  point  être  diftingués  l’un  de  l’autre  , 
autrement  que  par  la  matière  qu’ils  contiennent  * 
ou  dont  ils  font  compofés.  £t  fous  ce  point  de 
vue ,  j’ai  divifé  cet  ordre  en  quatre  fedions.  La 
première  traite  de  ceux  qui  font  formés  de  ma¬ 
tière  adipeufe.  La  fécondé-,  de  ceux  que  produit 
l’air.  La  troifième ,  de  ceux  qui  fe  forment  par 
l’épanchement  des  fluides  aqueux.  La  quatrième , 
traite  de  l’augmentation  de  volume  qui  dépend  de 
l’accroiflement  de  toute  la  fubftance  de  certaines 
parties,  &  fur-tout  d’un  ou  de  plufieurs  vifceres. 
.abdominaux. 
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CHAPITRE  PREMIER. 

Hes  Inmmefcences  adiptufes . 

MDCXXI.  L'Affection  dont  je  vais  parler 
eft  défignée  par  d'autres  Nofologiftes  fous  le  nom 
de  poly far  chia  ,  &  en  Anglois,  par  le  nom  de 
ccrpulency  ,  ou  ,  plus  ftri&ement  ,  obejlty.  On 
fu'ppofe  quelle  dépend  fur-tout  de  l’accroiffement 
de  matière^  adipeufe  dans  le  tilfu  cellulaire  du 
corps.  Cet  excès  d’embonpoint  ou  obéjité  eft  à 
différens  degrés  dans  différentes  perfonnes ,  & 
fouvent  eft  confidérable,  fans  être  confidéré  comme 
une  maladie.  Cependant  il  y  a  un  certain  degré  qu’on 
doit  regarder'  comme  morbifique  ;  comme  ,  par 
exemple ,  quand'par  la  difficulté  de  la  refpiration  , 
il  rend  les  perfonnes  incommodes  à  elles- mêmes  ; , 
&  par  leur  inaptitude  à  l’exercice  du  corps  ,  les 
rend  incapables  de  remplir  les  devoirs  de  la  vie 
à  l'égard  des  autres  j  c  eft^qui  m’engage  àtraicer  ici 
de  cet  état  comme  d’une  maladie.  Plufreurs 
Médecins  l'ont  confîdérée  comme  un  objet  de  pra¬ 
tique  ,  &  comme  produifant ,  même  à  un  très- 
haut  degré  ,  une  difpofition  à  plufieurs  maladies. 
Jer-penfe  atiffi  que  cette  intumefcence  doit  .plus 
fixer  l’attention  des  Médecins  qu’elle  n’a  fait  juf- 
qu’ici ,  &  quelle  mefîté~lci  une  confidération  par¬ 
ticulière/^  "  “  '  "" 
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MDCXXII.  On  pourra  peut-être  alléguer  que 
je  n  ai  point  été  affez  exad ,  quand  j’ai  regardé 
Tobélîté  comme  une  intumefcence  adipeufe’,  & 
par  conféquent ,  offrant  l’idée  d’un  accroilfement 
du  volume  du  corps  par  une  accumulation  de 
graiffe  dans  le  tiffu  cellulaire  feulement.  Je 
prévois  cette  objection,  &  comme  j’ai  déjà  dit 
que  l’émaciation  (MDCII)  dépend  ou  d’un  défaut 
général  des  fluides  dans  le  fyftême  vafculaire ,  ou 
d’un  défaut  de  matière  adipeufe  dans  le  tiffii 
cellulaire  ,  de  même  j’aurois  dû  peut-être  ob- 
ferver  que  ljabéfité  ou  la  plénitude  géné¬ 
rale  du  corps  peut  dépendre  d’une  plénitude  du, 
-fyftême  vafculaire  aufli-bien  que  de  celle  du  tiffu 
celTülaire.Cela  eff  vrai  ;  &  pour  les  mêmes  raifons, 
j  aurois  dû  peut  -  être  3  à  l’exemple  de  Linnée,  8c  ü 
de  Sagar  ,  avoir  expofé  la,  pléthore  comme  une 
maladie  particulière  ,  &  comme  un  exemple  d’in- 
tumefcence  morbifique.  J’ai  cependant  évité  de  le 
fkîrcTl  comme  l’ont  pratiqué  Sauvages  &  Vojel  , 
parce  que.  je  conçois  que  la  pléthore  doit  être 
confîdérée  comme  un  état  du  tempérament  feu¬ 
lement  y  qui  peut  a  la  vérité  difpofer  à  la  ma¬ 
ladie  ,  mais  qui  n’eft  pas  une  maladie  en  elle- 
même;  à  moins  que  ,  dans  le  langage  des  Stah- 
liens  ,  ce  ne  foit  plethora  commota  ,  quand  elle 
produit  une  maladie  ,  accompagnée  de  fympromes 
particuliers ,  qui  lui  font  donner  une  dénomination 
différente.  De  plus ,  il  me  paroît  que  les  fvmp- 
tomes  que  Linnée  3  ôc  plus  particuliérement  ceux 
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que  Sagar  emploie  ,  ne  fe  rencontrent  jamais 
quand  une  intumefcence  adipeufe  concourt  en 
grande  partie  à  les  produire.  Il  eft  cependant  très- 
néceflaire  d’obferver  que  la  pléthore  &  l’ôbe"- 
~5te font  en  général  combinées  enfembleTJk'  que 
dans  quelques  cas  d’obélité ,  il  peut  être  difficile 
de  déterminer  laquelle  de  ces  caufes  concourt  le 
plus  à  la  produire.  Il  eft ,  à  la  vérité  très-poffible 
qu  une  pléthore  puiflfe  fe  rencontrer  fans  une 
grande  obéfité*,  mais  je  conçois  que  Tobéfité  n’eft 
"Jamais  portée  à  un  degré  confidérable  fans  pro¬ 
duire  pïethora  ad~Jpatium  /dans  une  grande  partie 
du  iyftême  de  l’aorte  ,  ôc  par  conféquent  pïethora. 
ad  molem 7 dans  les  poumons  &  dans  les  vaiffeaux 
du  cerveau. 

MD GX XIII.  Èn  entreprenant  la  cure  de  la 
polyfarchie ,  je  penfe  qu’il  faut  faire  attention  à 
l’union  de  la  pléthore  Ôc  de  l’obéfité  de  la  ma¬ 
nière  que  je  l’ai  rapportée  ;  ôc  quand  on  eft 
menacé  des  effets  morbifiques  de  l’habitude  plé¬ 
thorique  ,  foit  à  la  tête  .  foit  aux  poumons ,  il  faut 
pratiquer  la  faignée  ;  mais  en  même  tems ,  il  faut 
obferver  que  les  perfonnes  très-graffes  ne  fuppor- 
tent  pas  bien  lalaignée:  ôc  quand  les  circonftances 
que  j’ai  rapportées  nela  demandent  pas  immédia¬ 
tement,  il  ne  faut  prefque  jamais  la  mettre  en 
pratique  pour  l’obéfité  feule.  On  doit  faire  la 
même  remarque  à  l’égard  des  autres  évacuations 
qu’on  peut  propofer  pour  la  cure  de  l’obéfité  -,  car 
fans  d’autres  moyens  que  j’ai  à  rapporter  /elles 
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ne  peuvent  procurer  qu’un  foulagement  imparfait-, 

&  en  tant  quelles  vuident  &  affoiblifTent  le  fyf- 
tême  ,  elles  peuvent  favoriler  le  retour  de  la 
pléthore  ,  &  augmenter  la  maladie. 

MDCXXIV.  La  polyfarchie  ou  corpulence ,  foit 
quelle  dépende  de  pléthore  ou  d’obéfité ,  par-tout 
où  on  peut  la  conlîdérer  comme  une  maladie", 
ou  quelle  menace  de  le  devenir ,  doit  être  traitée , 
ou  bien  fes  effets  doivent  être  prévenus  par  le 
régime  &  l’exercice.  Le  régime  doit  être  févère , 

"ou  "plutôt. y  ce  qui  "vaut  mieux,  il  doit  être  tel 
qu’il  fournilTe  peu  de  matière  nutritive.  Les  ali-  e^e»c--Ce_ 
mens  doivent  être ,  en  très-grande  partie ,  &  prefque 
feulement  pris  des  végétaux,  ou  tout  au  plus  du  û 
lait.  Une  pareille  nourriture  doit  avoir  la  préférence 
fur  l’exercice  -,  car  l’obéfité  ne  permet  pas  aifément 
l’exercice  du  corps  ,  qui  eft  cependant  le  feul 
moyen  qui  puifîe  être  très-efficace.  Dans  plufîeurs 
cas  ,  à  la  vérité ,  il  eft  difficile  dé  le  faire  mettre 
en  ufage  y  mais  je  penfe  que  même  la  corpulence  la 
plus  complette  peut  être  réduite  à  le  fupporter  , 
en  l’entreprenant  d’abord  avec  beaucoup  de  mo¬ 
dération ,  &  en  augmentant  par  degrés  très-len¬ 
tement  j  mais  en  même  tems  ,  en  perfiftant  dans 
ces  effiais  avec  une  grande  confiance.  T 

MDCXXV.  Comme  ces  moyens  ,  quoique  les 
feuls  efficaces ,  font  fouvent  difficiles  à  être  mis 
en  exécution  ,  on  en  a  imaginé  &  même  em¬ 
ployé  d’autres  pour  diminuer  la  corpulence.  Cê 
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font  ,  Ci  je  ne  me  trompe  a  certaines  méthodes 
propres  à  introduire  dans  la  mafle  du  fang  un 
état  falin.  Je  fuppofe  que  tels  font  les  effets  du 
vinaigre  &  du  favon  qu’on  a  propofés  :  j’imagine 
que  ce  dernier  pafle  à  peine  dans  les  vaiffeaux 
fanguins  fans  etre  décômpofé ,  &  fans  former  un 
Tel  neutre  "avec  l’acide  qu’il  rencontre  dans  l’ef- 
tomac.  On  peut  reconnoître  par  ce  qui  a  été  dit 
ci-deffus  (  MDCXV  )  ,  combien  les  fubftances  âcres 
&  ,  faîines  font  propres  à  diminuer  l’obéfité.  Je 
n’ai  point  eu  aucune  occafion  favorable  d’obferver 
quels  font  les  effets  du  vinaigre ,  du  favon  ,  ou 
d’autres  fubftances  employées  pour  diminuer  l’obé- 
fité  ;  mais  je  fuis  perfuadé  qu’introduire  un  état 
falin  &  âcre  du  fang  ,,  c’eft  encore  faire  pire  que 
ce  qu’on  fe  propofe  de  corriger,  8C  que  perfonne 
n’en  doit  courir  le  rifque  ,  pendant  que  nous 
pouvons  avoir  recours  aux  moyens  plus  surs  de 
l’abftinence  8c  de  l’exercice» 
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Des  Gonjlemens  flaiulens* 


MDCXXYI.  T-.E  tiflu  cellulaire  du  corps  humain 
admet  très-aifément  de  l’air ,  &  il  permet  à  ce  fluide 
de  paflèr  d’une  de  ces  parties  à  toute  autre.  De-là 
il  a  paru  foûvent  des  emphysèmes  ,  formés  par  une 
colledion  d’air  dans  le  tiflu  cellulaire  fous  la  peau , 
êc  dans  diverfes  autres  parties  du  corps.  Les  gon- 
flemens  flatulens  fou-s  la  peau  ont  à  la  vérité  plus 
ordinairement  paru  à  la  fuite  dmn  air  introduit 
du  dehors;  mais  dans  quelques  exemples  de  gon- 
fiemens  Batulens  ,  fur-tout  dans  ceux  des  parties 
internes  qui  ne  communiquent  point  avec  le 
canal  alimentaire,  urfe  pareille  introdu&ion  ne 
peut  être  apperçue  ni  fuppofée ,  &  par  conféquent, 
il  faut  recourir  à  quelqu’autre .caulè  de  la  pro-. 
duétion  &  de  la  colledion  de  l’air  ,  quoique, 
fpuvent  on  ne  puifle  point  clairement  la  déreb*. 


t$r  qjl 


Dans  tous  les  fqlides ,  aufll-bien  que  dans  les 
fluides  qui  font  partie  du  corps  humain  ,  il  y  a. 
une  quantité  confidérable  d’air  fixe .  -qui  peur  de  ^re¬ 

nouveau  recouvrer  fon  état  eîalhque  ,  &  fe  fé-- 
parer  de  ces  fubftances  par  l’action  de  la  chaleur ,  " 

déjà  putréfaction  ,  &  peut-être  par  d’autres  caufes  $  &**~*>p*^  . 
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mais  je  ne  faurois  déterminer  quelles  de  ces  caufçs  ' 
peuvent  avoir  produit  les  divers  exemples  de 
pneumatofe  ou  de  gonflemens  flatulens  qui  font 
rapportés  par  les  Auteurs.  A  dire  le  vrai  ces 
difficultés  m’empêchent  de  pouvoir  répandre  une 
certaine  lumière  fur  l’objet  général  de  la  pneuma¬ 
tofe  ;  &  par  conféquent  au  fujet  des  gonflemens 
flatulens?  je  crois  devoir  me  borner  à  la  confidé- 
ration  de  ceux  des  régions  abdominales  feules. 
C’eft-là  la  matière  dont  je  vais  traiter  fous  le  nom 
de  tympanite. 

c  MDCXXVII.  La  tympanite  eft  un  gonflement 
de  l’abdomen ,  dans  lequel  les  tégumens  femblené 
acquérir  un  plus  grand  volume  par  quelque  puif- 
lânce  diftendante  renfermée  à  l’intérieur  ,  &  ces 
-  *■>  tegumens  paroiffent  également  diftendus  dans  toutes  ■ 
les  po.fitions  du  corps.  Ce  gonflement  ne  cède  point 
aifément  à  aucune  preflîon  ,  &  autant  qu’il  petit 
ceder  ihmecouvre  très-promptement  fon  premier 
état  quand  la  preffion  cefle.  Etant  frappé ,  il  .donne 
*  tin  fon  femblable  à  celui-  d’un  tambour  ou  de 
toute  autre  membrane  animale  diftenaue.  On  n’y 
reflent  aucune  fluctuation  ,  «Sc  ie  tout  fait  éprouver 
moins  de  pefanteur  qu’on  ne  devroit  l’attendre  de 
fon  volume.  L’incommodité  de  cette  diftention 
eft  ordinairement  diminuée  par  le  dégagement  d’air 
^  du  canal  alimentaire  ,  foit  par  le  haut  ou  par 
le  bas. 

1  MDCXX\U1I.  iLy..  a  des  caractères  par  lefquels 
on  peut  diftinguer  la  tympanite  de 1  l’alcite  ou 
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phyfconia  ;  &  plufieurs  expériences  montrent  que 
la  tympanite  dépend  toujours  d’une  collection 
contre-nature  d’air ,  quelque  part  fous  les  tégu- 
mens  de  l’abdomen  -,  mais  le  fiége  de  l’air  eft  en 
différens  cas  quelque  peu  différent,  &  de -là 
viennent  les  différentes  efpèces  deéa  maladie. 

Une  des  efpèces  eft  quand  la  collection  d’air 
eft  entièrement  renfermée  dans  la  cavité  du  canal 
alimentaire  ,  &  fur-tout  dans  celle  des  inteftins. 

Cette  efpèce  eft  par  conféquent  nommée  Tympa- 
nitis  inteflinalis.  Sauvag.  fp.  i.C’eft  celle  de  toutes 
qui  eft  la  plus  commune  ,  &  c’eft  à  celle-là  que  -,  „ 

les  caraétères  donnés  ci-devant  appartiennent.  ^ 

Une  fécondé  efpèce  eft  quand  la  collection  d’air  * '**'■■-*"*■ 
n’eft  point  entièrement  bornée  à  la  cavité  des 
inteftins ,  mais  qu’elle  fe  trouve  auffi  entre  leurs 
tuniques.  Telle  eft  celle  que  Sauvages  nomme: 
Tympanites  enter ophy foies.  Sauvag.  fp.  3.  Cette 
efpèce  eft  certainement  rare ,  &  probablement  elle 
furvient  feulement  à  la  fuite  de  la  tympanite  intefti- 
nale  par  ’  l’éruption  de  l’air  de  la  cavité  des  in¬ 
teftins  dans  les- interftices  de  leurs'  tuniques.  Il  efb 
cependant  poflibie  qu’une  érofion  de  la  tunique 
interne  des  inteftins ,  donne'  oeeafion  à  l’air  qui  -fe 
trouve  fi  conftarnment  dans  leur  cavité  jdé~s’é-: 
chapper  dans  les;  interftices  de  leurs  tuniques ,  quoi-: 
que -  dans  tout  j’inrerieur  de ’lenqjcavité:  il  n’y  ait 
point  eu  d'accumulation  précédente.:  :  - 

Une  troifiçme.  efpèce  eft  quand  l’air  eft  renfermé 
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dans  le  fa,c  du  péritoine  ,  ou  ce  qu’on  appelle 
ordinairement  la  cavité  de  l’abdomen  ,  c’eft-à-dire, 
l’efpace  qui  eft  entré  le  péritoine  &  les .  vifcères , 

&  alors  la  maladie  eft  appellé  Tympanitis  abdo-  i 
minalis ♦  Sauvag.  fp.  2.  On  a  mis  enprobleme  - 
l’exiftence  d’und^areille  tympanite indépendamment 
J  /  de  la  tympanite  inteftinale  ,  &  il  eft  certain  que 
le  cas  en  a  été  rare  ;  mais  fuivant  diverfes  direc¬ 
tions  ,  on  ne  peut  nier  qu’une  pareille  maladie  ne 
fe  Toit  quelquefois  rencontrée. 

£  Une  quatrième__elpèce  de  tympanite  eft  quand 
)  l’dnteftinale & l’abdoimnaîëTont'jointes enfemble , ou 
M  : 1  ^bien  ont  lieu  en  même-tems ,  &  alors  il  eft  probable 
^^*^que  c’eft  la  tympanite  inteftinale  qui  eft  la  maladie 
I  primitive ,  8c  l’autre  eft  feulement  une-fuite  de  l’air- 

qui  s’échappe  par  une  érohon  ou  une  rupture  des  ; 
tuniques  des  inteftins  ,  de  leur  cavité  dans  l’abdo»' 
men.  Il  eft  poftîble  à  la  vérité  }  qu’à  la  fuite  de 
rérofion  ou  de  la  rupture  ,  '  l’air  qui  eft  û  conf-' 
tamment  préfent  dans  le  canal  inteftinal  s’échappe : 
dans  la  cavité  de  l’abdomen  en  allez  grande  quan-- 
tité  pour  donner’ lieu  à  la  tympanite  abdominale  , * 
pendant  qu’il  n’y  a.vojt  -  point  6rié;  accumulation? 

,(■  -  -  *  précédente  ;  dÉic  dans  la  cavité^inteftinale  ’ 

meme  ;  mais  .je.-  n’ai  •:  point-  alTëz^'-ïàits  pour  dé- : 
terminer  convenablement  cette  matieref  -  ;  ano. 

..  On  en  a. compté.. une  cinquième  -éfpcce  ;  'c’eft' 
quand  la  tympanitè  ;  abdominale  vient  à  ctre  jointe  1 
avec  une  hydropifie  afcite  ,  '&.  ceft  ce  que  Sau- 
“  *  vages 
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Vâges  appelle  Tympanites  afciticus.  Sauvag.  fp.  4.  f^»- 

Dans  la  plupart  des  tympanites  ,  on  a  trouvé  à  la  Q  , 
vérité  par  la  dilTection  quelque  quantité  du  ferum  ( 
dans  le  fac  du  péritoine.  Mais  cela  ne  fufHt  pas  j 
pour-  conftituer  l’efpèce  que  je  rapporte  ;  &  quand 
la  colleétion  du  ferum  eft  plus  confidérable  ,  c’eft 
là  ordinairement  que  l’afcite  peut  être  confidérée 
comme  une  maladie  primitive  ,  &  par  conféquent 
cette  combinaifon  ne  donne  point  une  efpècê 
propre  de  tympanire. 

MDCXXIX.  Comme  cette  dernière  n’eft  pas  * 
proprement  une  efpèce- ,  &  que  quelques. autres 
ne  font  pas  non-feulement'  extrêmement  rares  ;  mais 
que  lors  même  qu’elles  furviennent ,  elles  ne  font 
ni  primitives,  ni  ailées  a '■  distinguer  3  ôc  que  con- 
{idérées  en  elle-mêmes  -,  elles  n’admettent  point  | 

de  cure,  je  n’en  prendrai  point  ici  d’autre  con- 
noiflfance  ,  me  bornant  dans  ce  qui  fuit  à  la, 
confédération  du  cas  le  plus  fréquent ,  &  prefque 
le  feul  objet  de.  pratique,  c’eft  ce  qu’on  appelle  ■■ 

Tympanids  inteflïnalis.  - - >  ^  /  'y, 

MDCXXX.  Je  ne  vois  pas  que  cette  maladie  ^ f 
foit  propre  à  aucun  tempérament  particulier-5,  ni 
qu’elle  dépende  de  quelque  prédjfpofitipn  qu’on 
puilfe  difcerner  *,  elle  attaque  tout  âge  &  tout 

fexe  ;  mais  elle  eft  plus  ordinaire  aux  jeunes  per-  - 

fonnes. 

HDCXXXI.  On  lui  affigne  diverfes  caufes  éloi¬ 
gnées  -,  mais  elle  n’eft  pas  l’effet  ordinaire  de 
Tome  IL  Z 
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plufteurs  de  ces  caufes  ,  &  quoique  quelques* 
unes  t’aient  précédée  réellement ,  je  ne  conçois  que 
dans  peu  d’exemples  ,  la  manière  dont  elles  pro- 
duifent  la  maladie  ;  on  ne  peut  donc  point  la 
rapporter  avec  affurance  à  ces  caufes. 

•  MDCXXXIL  Les  phénomènes  de  la  maladie 
dans  fes  diverfes  périodes  font  les  fuivans. 

La  tumeur  du  ventre  quelquefois  parvient  très- 
promptement  à  un  degré  confidérable  ,  &  rarement 
avec  autant  de  lenteur  que  l’afcite.  Dans  quelques 
cas  cependant  la  tympanite  fe  forme  par  degrés  & 
provient  d’une  flatulencè  extrême  de  l’eftomac  & 
des  inteftins  ,  avec  de  fréquens  borborigmes  i  & 
une  expullîon  très  -  fréquente  d’air  en  haut  &  en 
bas.  Cet  état  eft  auffi  fréquemment  accompagné 
de  douleurs  de  colique  qu’on  rapporte  fpécialemenr 
vers  le  nombril  ,  &  fur  les  côtés  vers  le  dos  j 
mais  en  général  à  mefure  que  cette  maladie 
avance  ,  ces  douleurs  deviennent  moins  confidé- 
rablesj  Durant  ces  progrès  on  a  un  défïr  très- 
conftant  de  donner,  iîïue  à  l’air  -,  mais  on  y  parvient 
avec  difficulté ,  8c  alors  quoiqu’on  obtienne  quelque 
fpulagement  du  fentiment  de  diftenfîon ,  ce  foula* 
gement  eft  très  -  paffager  &  de  peu  de  durée.  Pen- 
,  dant  que  la  maladie  fe  forme  ,  une  certaine  inéga¬ 
lité  de  tumeur  &  de  tenfîon  eft  fenfibîe  dans  diffé¬ 
rentes  parties  du  ventre  ;  mais  cette  diftenfîon 
devient  aufîitôt  uniforme,  &  offre  les  phénomènes, 
que  j’ai  dit  cara&érifer  la  maladie.A  foninvafîon» 
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t'bmaie  dans  fes  progrès  le  vçntre  eft  conftipé ,  & 
les  matières  fécales  qu’on  rend  font  ordinairement 
'dures  &  sèches.  L’urine  au  commencement  efl: 
d’ordinaire  peu  changée  dans  fa  quantité  ou  dans 
■fa  qualité ,  de  l’état  'naturel  >  mais  dans  la  fuite  ce 
:double  changement  s’opère  ,  $c  à  la  longue  -,  il 
'furvient  quelquefois  une  ftrangurie,  &  même  quel¬ 
quefois  une  ifchurie  y  ra?ement‘|’appétit  tarde  à  être 
très-diminue ,  ôc  la  digeftion  à  être  viciee.  Tout 
'le  refte  du  corps,  excepté  le  "ventre,  tombe  dans 
un  amaigrifTement  confidérable  :  à  ..ces„fyrnptomes 
fe  joignent  la  foif  ,  un  fentiment  incommodé 
de  chaleur  ,  &  une  fréquence  confidérable  du 
pouls  qui  continue  pendant  tout  le  cours  de  la 
maladie.  Quand  la  tumeur  du  ventre  parvient  à 
:un  volume  confidérable ,  la  refpiration  devient  très- 
difficile  avec  une  fréquente  toux  sèche  Avec  tous 
ces  fymptomes  la  force  du  malade  diminue  ,  & 
les  fymptomes  fébriles  croifTent  de  jour  en  jour  i 
:la  mort  à  la  fin  s’enfuit ,  &  il  eft  probable  que 
c  eft  quelquefois  une  fuire  de  la  gangrené  qui 
•furvient  aux  inteftins. 


MDCXXXIII.  La  .tympanite  eft  ordinairement 
de  longue  durée  ,  &  doit  être  reconnue  pour  une 
maladie  chronique.  Il  eft  très- rare  qu’elle  foit 
■promptement  funefte  excepté  quand  elle  fe  forme 
Subitement  dans  les  fièvres  ;  c’eft  à  cette  cfpèce 
:que  Sauvages  a  donné  le  nom  de  météorifme ,  & 
•je  penfe  qu’il  peut  être  toujours  confidéré  comme 
;une  âftedion  Lymptomatique  entièrement  diftinde 
Z  a 


de- la’ tympanite  que  nous  confidérons  mainte^ 
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,  MDCXXX1V.  La  tympanite  eft  en  général  une 
maladie  funefte  ,  &  qui  admet  rarement  une  cure. 
Quel  moyen  doit -  on  tenter  pour  y  parvenir  ? 
J’eflàyerai.de  Tindiquer ,  après  que  j’aurai  tâché 
d’expliquer  la  caufe  prochaine  qui  peut  feule  fervic 
-de  fondement  à  ce  qu’on  peut  raifonnablement 
entreprendre  comme  moyen  curatif. 

MDCXXXV.  Il  eft  un  peu  difficile  de  détetr 
miner  la  caufe  prochaine  de  la  tympanite.  On  a 
lïïppofé  dans,  plulieurs  cas  quelle  eft  formée  par 
une  quantité  extraordinaire  d’air  dans  le  canal 
alimentaire  ,  due  au  dégagement  de  ce  fluide 
^contenu  en  plus  grande  proportion  dans  les  fubl- 
tances  dont  on  s’eft  nourri.  .Nos  alimens  végétaux 
fouftrent  toujours  ,  je  crois  ,  quelque  degré  de 
fermentation  ,  &  par  là  une.  grande  quantité  d’air 
s'en  dégage  dans  l’eftomac  &  les  inteftins  ;  mais  il 
par  oit  que  le  mélange  des  fluides  animaux  que  nos 
alimens  rencontrent  dans  ce  long  trajet ,  em¬ 
pêche  qu  ïT  nê"Ven  dégage  la  même  quantité  d’air 
qui  s’en  feroit  dégagée  par  la  fermentation  fans 
ce  mélange  ;  &  il  eft  probable  que  cette  combinai;- 
fon  contribue  auffi  à  la  réabforption  de  l’air  qui 
a  été  auparavant  dégagé  jufqn’à  un  certain  point. 
Le  dégagement  donc  d’une  quantité  extraordinaire' 
d’air  des  alimens  peut  dans  certaines  circonftances 
êtTe^porte^ peut'  être  julqu’au  point  de  produire* 
la  tympanite  >  de  forte  que  cette  maladie  peuç 
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.dépendre  d’un  ..défaut  des  fluides  digeftifs  .  qui 
auraient  pu  empêche?  un  dégagement  trop  abon¬ 
dant  de  l’air  des  alimens ,  &  qui  auraient  pu  auflî 
Occafîonnër  cette  réabférptlon  de  l’air -qui  ordi¬ 
nairement  a  lieu  dan-s  l’état  de  fanté.  Une  quantité 
extraordinaire  d’air  dans  le  canal  alimentaire ,  fok 
quelle  doive  être  attribuée  à  la-  nature  des  alimens 
qu’on  a  pris ,  ou  au  défaut  des -fluides  digeftifs,  a, 
certainement  lieu,  &  peut  contribuer  à  produire 
certains. dérangemens  flamlens  du  conduit  alimen¬ 
taire  j  mais  ils  ne  peuvent  pojnt  être  fuppofés  pro¬ 
duire  la  tympanite  qui  fôuvent  attaque  fins  qu’aucun 
dérangement  précédent  ait -paru  dans  le  fyftêiiie. 
Dans  les  cas  meme  de  tympari-itç  qui- font-  accom-' 
pagnés-au  commencement  d’affecU ors  flatulen tés; 
dans  tout  le  canal  alimentaire ,  comme  nous  (avons- 
que  la  force  tonique  des  inteftins  modère- le'déga-- 
gement  d’air  'te  contribue  à  fa  réabforption ,  ou 
à  Ton  expulfioii  facile  ,  il  me  paraît -que  les 
fymptomes  flatulens  qui  fur  viennent  à  la  forma¬ 
tion  de  la  tympanite  doivent  être  rapportés  à  Une 
jjerte  dé' ton  dans  les  fibres  mUfculà  1res  des-  inteftins, 
plutôt  qu’à  un  défaut  de  fluides  digeftifs.' '  - 

MDGXXXVI.  Toutes  ces  confidérations  jointes 
à  d’autres  qu’on  pourrait  faire  ,  me  condùifênt  à 
conclure  que  la  principale  partie  de  la  caufe  pro¬ 
chaine  de  la  tympanite  éft  une  perte  de- ton  Tans 
les  fluides  mufculaires  des  inteftins.  Mais  en  outre 
Tomme  l'air  de  route  ~eipece  accumulé  dans  la 
cavité  des  inteftins ,  même  par  fa  propre  élafticité  , 
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ppjvr_Je^  fray erurL_chem i n  e n  haut  ou  en  bas  ,  8C 
devroit  aufii  par  le  fecours  de  l’infpiration  être 
entièrement  rejette  hors  du  corps  ;  de  même  aulfi 
quand  la  réabforption  ni l’expulfion  n’ont  lieu,  8c 
que  laîr  "eîETaccumulé  de  manière  à  produire  la 
tympanite  ,  il  eft  probable  que  le  palfage  de  ce  uide, 
fuiyant  le  trajet  des  inteftins ,  eft  dans  quelques, 
endroits  de  ces  mêmes  iiiteftîns  ,  interrompu.  On 
peut  cependant  à  peine  fuppofer  que  cette  inter-, 
ruption  vienne  d’une  autre  caufe  que  des  conf-. 
tridions  fpafmodiques  dans  certaines  parties  de  ce 
canal,  8c  je  conclus  que  de  pareilles  conftri£tion$ 
concourent  en  partie  à  la  caufe  prochaine  de  la 
tympanite.  Je  ne  faurois  déterminer  avec  certitude 
.(  8c  je  ne  le  crois  pas  même  nécelfaire  ) ,  fi  ces 
conftri&rons  '  fpafmodiques  doivent  être  attribuées 
à  la  j caufe. éloignée  ,  ou  fi  elles  peuvent  être  con- 
fidérées  Comme  îa  fuite  de  quelque  degré  d’atonie 
furvenue  en  premier  lieu. 

M.DCXXXXVII.  Je  pafle  maintenant  à  la  cure  de 
la  tympanite:  elle  eft  rarement  fuivie  de  fuccès, 
'  excepté  quand  la  maladie  cît  récente.  Je  rapporterai 
cependant~lèr*moÿeïis  qu’il  eft  raifonnable  de 
prendre,  ce  qu’on  a  ordinairement  tenté  ,  &  les 
e  fiais  qui  opt  quelquefois  réuffi  dans  la  cure  de 
cette  maladie. 

MDCXXXXVIII.  La  première  indication  eft  d’é-. 
vacuer  l’air  accumulé  dans  les  inteftins ,  8c  dans 
cette  vue  il  eft  nécelfaire  que  les  contlriclions  qui 
ont  fpécialement  occafionné  cette  accumulation  8c, 
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«ontinué  d’interrompre  Ton  partage  le  long  du 
trajet  des  inteftins  ,  foient  éloignées  ;  cependant 
comme  on  peut  à  peine  les  faire  ceffer  qu’en  exci¬ 
tant  le  mouvement  périftaîtiquë  dans  les  portions 
joignantes  des  inteftins  ,~îes~purgatifs  ont  été  corn- 
munément  employés.  Mais  on  eft  en  même-tems  "R 
d’accord  que  les  plus  doux  laxatifs  doivent  être 
préférés  ,  parce  que  les  draftiques  dans  l’état 
d’extrême  diftention  des  inteftins  font  en  danger 
d’entraîner  l’inflammation. 

C’eft  pour  cette  raifon  que  les  clyftères  ont  été 
fréquemment  employés  ,  &  qu’ili~Tônt  Tes  plus 
néceffaires ,  -puifque  l’on  trouve  que  les  matières 
fécales  .qui  y  font  raffemblées  foftt  : en  général  dures 
&  sèches.  Non-feulement  à  raifon  de  cet  état,  des'  ~ 


matières  fécales  mais  en  outre  quand  les  clyftères 
produifent  une  évacuation  confidérablc  d’air  ,  ôc 
qu’ils  font  voir  ainrt  qu’ils  ont  quelqu’efret  relâchant 
par  rapport  aux  fpafmes  des  inteftins,  ils  doivent 
être  répétés;  très- fréquemment. 

MDCXXXIX.  Pour  faire  ceffer  les  conftri&iona 
des  inteftins  ,  ainfi  que  dans  la  vue  de  produire 
quelques  effets:  carminatifs  ,  divers  antilpalmoai-r 
ques  ont  été  propofês  &  ordinairement  employés  ; 
mais  leurs  effets  font  rarement  conftdérables  3  Bc 
on  a  prétendu  que  leurs  qualités  échauffantes  ont 
été  quelquefois  nuifibles.  Il  eft  cependant  toujours 
convenable  d’en  joindre  quelqu’un  d’une  efpèce 
plus  douce  avec  les  purgatifs  &  les  clyftères  qu’on 
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emploie,  &  ceft  un  confeil  très-judicieux  que  de 
donner  toujours  le  principal  des  antifpafmodiques  ^ 
qui  eft  un  opiat ,  après  que  l’opération  des  purgatifs 
e/t  finie! 

MDCXL.  En  confidération  de  l’extrême  diftenfion 
&  de  la  fécherefle  •  des  inteftins ,.  &  fur  -  tout  des 
eonftriétions  fpafmodiques  qui  dominent,  les  fo¬ 
mentations  &  les.  bains  chauds  ont  été  propofés 
comme  remède ,  &  on  dit  les  avoir  employés  avec 
avantage  :  mais  on  a  remarqué  que  les  bains  três- 
^çhauds  n’ont  pas  été  anfli  utiles  que  les  bains 
tièdes  continués  long-tems. 

MDGXLI,  Dans  la  fuppofition  que  la  maladie 
dépende  fur-tout  de  l’atonie  du  canal  alimentaire  , 
les  remèdes  toniques  femblent  être  proprement 
indiqués.  Suivant  cela  les^martiaux  &  les  différent 
amers  ont  été  employés  ,  8c  s’il  y  a  quelque 
tonique  qui  foit  utile,  ceft  fans  doute  le  quin-r. 
quina. 

MDCXLII.  Mais  comme  aucun  remède  tonique 
îi’ eft  plus  puiftant  que  l’action  du  froid  à  la  fur- 
face  du  corps,  &  une  boifton  'froide  reçue  dans 
Teftomac,  on  a  penfé  devoir  recourir  "à  ce  remède. 
La  boifton  froide  â  •é't&  cônftammeht  préfcrite  *  8c 
le  bain  froid  a  été  employé  avec  avantage ,  &  il 
y  a  eu  divers  exemples  de  maladies',  fubitement 
8c  entièrement  guéries  par  des  applications  répé¬ 
tées  de  neige  fur  le  bas-ventre. 

MDCXLIII.  Il  n’eft  pas  néceftaire  de  remarquer 
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que  dans  le  régime  des  perfonnes  attaquées  de  tym¬ 
panite,  toute  forte  de  nourriture  fujette  à  devenir 
flatulente  dans  l’eftomac.doit  être  évitée  ,  &  il  eft 
probable"  que  les  acides  fofliles  &  les  Tels  neutres , 
comme  antizimiques  ,  peuvent  être  utiles.  * 
MDCXLIV.  Dans  les  cas  obftinés  &  défefpérés 
de  la  tympanite',  l’opération  de  la  patacentèfe  a 
été  propofée  :  mais  c’eft  un  remède  douteux  ,  & 
il  n’y  a  aucun  fait  qui  prouve  quelle  ait  été  pra¬ 
tiquée  avec  fuccès.  Il  eft  manifefte  que  çetté  opé¬ 
ration  eft  un  remède  approprié  fpécialçment  8c 
prefqu’exclufivèment  à  la  tympanite  abdominale , 
l’exiftence  de  laquelle ,  indépendamment  de  l’intef* 
tîriaie  ,•  eft  très  -  douteufe ,  ou  au  moins  n’eft  pas 
aifée  à  déterminer.  Quand  même  fon  exiftence 
féroit  conftàtée  ,  cependant  il  n’eft  pas  vraifem- 
blable  quelle  fût  guérie  par  ce  remède ,  8c  aucune 
expérience  exaélé  n’a  encore  déterminé  julqu’à  quel 
poînfTopération  doit  être  faïutaire  dans  là  tympa- 
mte  inteftinàle. 
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Des  Intumefcences  aqueufes , 
Hydropijîes. 


MDCXLV.  Il  fe  forme  fouvent  dans  différentes 
parties  du  corps ,  une  colle&ion  contre-nature  de 
fluides  féreux  ou  aqueux  &  quoique  la  maladie 
qui  en  provient  foit  diflinguée  fuivant  les  différentes 
L  parties  qu’elle  occupe ,  cependant  de  pareils  épan- 
-chemens  reçoivent  la  dénomination  générale  d’hy- 
dropiûe.  En  même -  temps  quoique  les  exemples 
particuliers  d’une  pareille  collection  doivent  être 
diftingués  les  uns  des  autres  fuivant  les  parties  qu’ils, 
occupent  auffi  bien  que  par  d’autres  circonftances , 
qui'  les  accompagnent  ,  cependant.lous  femblent-, 
dépendre  de  quelques  caufes  générales  qui  leur  , 
font  ,  pour  la  plupart  ,  communes.  Avant  donc 
de  procéder  à  confidérer  les  diverfes  efpèces  ,  il 
?  elt  à  propos  de  tâcher  d’afligner  les  caufes  géné¬ 
rales  de  i’hydropifie.:  v. 


MDCXLVI.  Dans  les  perfonnes  en  fanté  ,  il 
parôu  qu’un  fluide  féreux  ou  aqueux  efl;  conftam- 
ment  ver(e^ou_exhalé  en  vapeur  ,  dans  chaque 
cavité  ou  interftice  du  cqrps_humain  capable  de  le 
recevoir,  &  ce  même  fluide  fans  relier  long  rems 
ou  fans  être  accumulé  dans  ces  efpaces ,  femble 
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conftamment  être  auflitôt  abforbé  de  nouveau  par 
les  vaiireaux  deftinés  à  eet  «ufage.  Suivant  cette 
vue  de  l’économie  animale ,  il  eft  manifefte  que  s’il 
arrive  qu’une  quantité  de  fluide  verfée  dans  une 
capacité  eft  plus  grande  que  celle  que  les  vaifleaux 
abforbans  peuvent  en  même-tems  en  reprendre ,  il 
fe  fera  une  accumulation  inufité^du  fluide  féreux 
dans  ces  parties  ou  quoique  la,  quantité  verfée 
ne  foit  pas  au  -  delà"  du  point  ordinaire ,  cependant 
û  l’abforption  eft  autrement  interrompue  ou  di¬ 
minuée  ,  une  colle&ion  de  fluide  peut  avoir 
lieu. 

Ainfi  en  général  i’hydropifie  peut  être  attribuée 
\  un  épanchement  augmenté  ou  à  une  abforption 
diminuéenriaut  donc  palier  à  la  recherche  de  ces 
diverfes  caufes, ?  ; 


■  ^ 
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MDCXLVII.  Un  épanchement -augmenté  peut 
furvenir  ou  par  un  accroiflement  contre-nature  de 
l’exhalaifon  ordinaire ,  ou  de  la  rupture  des  vaif- 
féaux  qui  tranfmettent  ces  fluides  féreux ,  ou  aqueux, 
ou  des  capacités  qui  les  contiennent. 


.  MDCXLVIII.  L’exhalaifon  ordinaire  peut  être 
augmentée  par  diverfes  caufes  ,  &  particulièrement 
par  une  interruption  du  libre  retour  du  fang  vei¬ 
neux  des  extrémités~~3es  vaifleaux  du  corps  au  Ven¬ 
tricule  droit  du  cœur.  Cette  interruption  femble 
opérer }  en  oppofant  de  la  réfiftance  au  libre  paflage . 
du  fang  des  artères  dans  les  veines  *,  ce  qui  aug¬ 
mente  la  force  du  fluide  artériel  dans  les  vaifleaux ; 
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exhalans ,  &  par  conféquent  la  quantité  du  fluide 
qu’ils  verfent. 

MDCXLIX.  L’interruption  du  libre  retour  du 
fang  veineux  des  extrémités  des  vaifleaux  peut  être 
due  à  certaines  circonflances  qui  troublent  le  cours 
du  fang  veineux  ,  &  très-fréquemmenr  à  certaines 
afrèélions  dans  te  ventricule  droit  du  cœur  lui- 
même  ,  qui  l’empêchent  de  recevoir  la  quantité 
ordinaire"  du  fang  de  la  veine-cave,  ouà  des  obf- 
Triictiôns  dans  les  vaifleaux  des  poumons  qui  s’op- 
pofent  à  l’entière  évacuation  du  ventricule  droit ,  Bc 
par-là  l’empêchent  de  recevoir  la'  quantité  ordi¬ 
naire  du  fang  de  la  veine-cave.  Ainfi  un  Polype 
dans  le  ventricule  droit  du  cœur  &  Loflification 
de  fes  valvules  ,  auflî-bien  que  toutes  les  obftfuc- 
tions  confldérahles  &  permanentes  des  poumons  * 
_ont  été  reconnues  pour  les  caufes  de  l’hydro- 
~pïfie7~  ”  — , 

MDCL.  Pour  éclaircir  la  manière  d’agir  de  ces 
caufes  générales  ,  il  faut  remarquer  que  le  retour 
du  fang  veineux  trouve,  une  certaine  réfiftance 
quand  la  fituation  du  corps  eff  telle  quelle  donne 
occafion  à  la  péfanteur  du:  fang  de  s’oppofer  à 
fon  mouvement  dans  les  veines  $  cet  effet  a  fur-tout 
lieu,  quand,  la  force  de  la,  circulation  eft  foible , 
8c  déjà.: vient -.quVn  reliant  debout  on  produit  ou 
ori  augmente  l’intumefcence  des  extrémités  infe¬ 
rieures.  '  .  s:  .  , 

C  L  I.  Non-feulement  ces  caufes  inter¬ 
rompent  plus,  généralement  le  mouvement  du 
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fang  veineux  ,  mais  en  outre  Ton  interruptio» 
dans  des  veines  'particulières  ,  peut  de  même 
augmenter  l’exhalaifon  8c  produire  l’hydropifie. 

L’exemple  le  plus  remarquable  en  eft,  quand  des 
obftructions  confidérables  du  foie  empêchent  la 
libre  circulation  du  fang  dans  la  veine  -  pc?rte 
8c  Tes  nombreufes  branches  ,  8c  par- là  les  ob (- 
trucidons  font  une  caufe  fréquente  dliydropifie.  (. 

MDCLIL  L’état  fquirrheux  de  la  rate  8c  des  au-  Z1 
très  vifcères  ,  auflx  bien,  que  celui  du  foie,  ont  y  -r 

été  confidérés  comme  des  caufes  de  J’hydropifie  $ 
mais  je  ne  faurois  concevoir  de  quèlle  manière  ht 

ils  peuvent  produire  cette  maladie  ,  excepté  v 
lorfqu’il  leur  arrive  d’être  près'  ^de  quel-  -  ^ 

que  veine  confidérable  par  la  compreiïion  de  *  "  MP* 

laqüdiéTlT^peuvê'nt  produire  une  afcite  portée  à 
uia-eerrain  degré  :  ou  en  comprimant  la  veine- 
cave  ils  peuvent  produire  aufli  une  anazarque  des 
extrémités  inférieures.  Il  eft:  vrai  que  l’état  fquirrheux 
de  la  rate  &  celui  des  autres  vifcères  ont  été  fouvent 
reconnus  dans  les  corps  des  hydropiques  ï  mais  ’  fl 

ce  cas  arrive  rarement,  fans  que  le  foie  en  foit 
aiiliî'aheétéj  8c  je  penche  à  croire  que  les  fquir-  JU-> 

rhofités,  de  la  rate  ont  été  les  effets  de  celles  des  ,  Ty 

autres  vifcères  ,  plutôt  que  la  caufe  de  l’hydropiifie  ; 
ou  que  li  les  Iquirrhes  des  autres  vifcères  ont  paru 
dans  les  hydropiques  quand  le  foie  n’en  étoit  pas 
attaqué  ,  ils  doivent  avoir  été  produits  par  quel-  L*i-  Z— 

qu’une  des  caufes  de  l’hydropifie  que  je  rappor-  J’A*~7ry'\ B 

rp'rai  ri  -  anrès  :  &  car  cnnfénuent  r.e  fnr.r  Ar*  V  Iw 


terai  ci  -  après  j  8c  par  conféquent  ce  font  de-s 
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circonftances  accidentelles  plutôt  que  des  caufes  d£ 

l’hydropifle. 

,  MDCLIII.  Dans  les  petites  portions  meme  du 
lÿftême  veineux ,  l'interruption  du  mouvement  du 
fang  dans  des  veines  particulières  a  eu  le  même 
effet.  Ainfi  un  polype  formé  dans  la  cavité  d’une 
veine  ,  ou  des  tumeurs  formées  dans  fes  tuniques, 
empêchent  le  libre  paflage  du  fang  ,  &  peuvent 
produire  l’hydropifie  dans  les  parties  vers  l’extré¬ 
mité  de  ces  veines.  _  - 

i  MDCLIV.  Mais  la  caufe  la  plus  fréquente  qui 
interrompt  le  mouvement  du  fang  dans  le  trajet  des 
veines  feîTla  œmpreflion  des  tumeurs  qui  exiftent 
près  d’êlFes'ptels  font  des  tumeurs  anévrifmatiques 
dans  les  artères  ,  des  abfcès  }<des  tumeurs  fquir- 
iheufes  &  ftéatomateufes  dans  des  parties  voiflnes. 
.  On  doit  rapporter  au  même  genre. la  compreflîon 
de  la  veine -cave  defeendante  par  le  volume  de 
l’utérus  dans  les  femmes-  groflès ,  &  la  compreflîon 
de  la  même  veine  defeendante  par  le  volume 
d’eau  dans  l’afeite.  Ces  deux  genres  de  compreflîon 
produifent  fréquemment  des__gonflejnens  féreux 
dans  les  extrémités  inférieufësT 

MDCLV.  On  peut  fuppofer  qu’une  pléthore 
générale  contre  nature  du  fyftême  veineux ,  peut 
augmenter  l’exhalaifon &  que  cette  pléthore 
peut  furvenir  par  la  fiippreffion  des  écoulemens .  ou 
des  évacuations  du  fang,  qui  ont  eu  lieu  quelque 
teins  dans  le  corps  ,  comme  le  flux  menftruel 
•&  hémorrhoïdaî.  Une  hydropifie  cependant  qui 
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provient  d’une  telle  caufe  ,  paroît  au  moins 
rarement  ;  &  quand  elle  furvieiit  ,  je  fuis 
porté  à  l’attribuer  aux  mêmes  'caufes^qué1  la  fup- 
preffion  elle-même  ,  plutôt  qu’à  une  pléthore  qu’on 
-fuppoferoit  en  dériver. 

MDCLVI.  Une  des  caufes  les  plus  fréquentes 
d’une  exhalaifon  augmentée  ,  eft  ,  félon  moi ,  le  4 

relâchement^ des  vaifleaux  exhalans.' Ce  qui  rend  f**™*ZJ 


probable  qumne'telle  caufe  peut  la  produire  -,  c  eft 
que  les  membres  paralytiques  dans  lefquels  on 
foupçonne  un  pareil  relâchement ,  font  fou  vent 
affectés^ d’un  gonflement  féreux,  ou  »  comme  on 
l’appelle  3  œdémateux. 

Mais  on  en  trouve  un  exemple  plus  fréquent 
&  plus  remarquable  dans  la  débilité  générale  qui 
accompagne  fi  fouvent  l’hydropifie.  Cela  paroît 
aftez  par  l’efpèce  qui  fuccède  fi  fouvent  à  des 
caufes  débilitantes  :  comme  font  les  fièvres  continues 
ou  intermittentés  qui  ont  été  de  longue  durée;, 
des  évacuations  -abondantes  de  toutes  fortes ,  & 
long-tems  continuées;  g n  un  mot ,  la  plupart  des 
maladies  qui  ont  duré  long  -  terns ,  &  qui  ont~7 
produit  en  meme-tems  d’autres  fymp tomes  d’une  J 
débilité  générale. 

Parmi  les  autres  caufes  propres  à  affoiblir  toute 
rfiabitude  du  corps  &  à  produire  l’hydropifie, 
on  en  doit  rapporter  une  qui  eft  fréquente;  c’eft 
l’intempérance  dans  l’ufage  des~  liqueurs  en¬ 
ivrantes. 

/••  MDCLVII.  On  accordera  fa_ns  peine  qu’une 
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r%z, 
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débilité  générale  peut  produirejin  relâchement1  deS 
vaifleauxexhalans  *,  &  ce  qui  me  fait  penfer  que  c’eft 
iTcaule  oc  *honnêlle  de  l’hydropifie  ,  c’eft  que  pen 
dant  que  la  plupart  des  caufes  que  j’ai  rapportées 
font  propres  à  produire  des  hydropifies  feulement 
de  certaines  parties  ,  l’état  de  débilité  générale 
donne  lieu  à  un  accroilïement  dex^alaifon  dans 
chaque  cavité  ou  interftice  du  corps ,  &  par  -  là 
entraîné  une  maladie  générale.  Àinfi  nous  avons 
vu  des  épanche.mens  d’un  fluide  féreux  faits  en 
même  tems  dans  la  cavité  du  crâne  ,  dans  celle 
du  thorax  &  de  l’abdomen  ^  &  femblablement 
dans  le  tiflu  cellulaire  de  prefquc  tout  le  corps. 
Dans  de  pareils  cas,  la  manière. d’agir  d’une  caufe 
générale  fe  découvre  elle-même  par  ces  diverfes 
^hydropifies  ,  qui  augmentent  dans  une  partie  à 
mefure_gtfglW  diminuent  dans  une  autre;  &  cela, 
~alternativement  dans  différentes  parties.  Cette  com- 
binaiion  de  différentes  eipèçes  d’Iiydropifîe ,  ou  , 
pour  parler  plus  exg&ement ,  cette  hydropifie  uni» 
verfelle,  doit,  félon  moi,  être  rapportée  à  unë 
caufe  plus  générale  y  &  d’ans  le  plus  grand  nombre 
de  cas ,  à  peine  peut-on  en  imaginer  une  autre 
qu’un  relâchement  général  des  vaifleaux  exhalans. 
C’eft  ce  que  j’appelle  une  djathèfe  hydropique  ». 
qui  fouvemt.  opère  par  elle -même,  &  fouvent 
concourant  jufqu’à  un  certain  point  avec  d’autres 
caufes  ,  eft  fpécialement  ce  qui  leur  donne  leur 
entier  développement. 

Çet  état  du-  fyftême-,  quand  il  commence  à 
;  paroître , 
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jsaroître ,  femble  être  ce  qu’on  a  confidéré  comme 
une  maladie  particulière  fous  le  nom  de  cachexie  > 
mais  dans  tous  les  cas  qui  fe  font  offerts  à  moi ,  *  '  \ 

je  l’ai  toujours  confidéré ,  8c  j’ai  trouvé  toujours 
qu’il  étoit  en  effet  le  commencement  d’une  hydro- 
pifie  générale. 

MDCLVÏÏI.  Les  diverfes  caufes  d’hydropifie 
que  j’ai  déjà  rapportées ,  peuvent  produire  cette 
maladie  ,  quoiqu’il  n’y  ait  point  une  furabondance 
des  fluides  féreux  ou  aqueux  dans  les  vaifleaux 
fanguins;  mais  il  faut  remarquer  qu’une  accumu¬ 
lation  de  cette  forte ,  peut  fouvent  donner  occa- 
fion  à  la;  maladie,  fur-tout  quand  celle-là  concourt 
avec  les  caufes.  rapportéès  ci-devant.  ' 

Üne  telle  furabondance  contre  nature  ,  peut 
venir  d’une  quantité  inufitée  d’eau  prife  à 
Fintérieur.  Ainfi  ,  une  boiflon  extraordinairement 
abondante-,  a  quelquefois»»  occafionné  l’hydro • 


pifie.  Il  eft  vrai  que  dans  plufieurs  circonftan- 
ces  ,  on  boit  de  grandes  quantités  d’eau  ;  &  fi 
on  la  rejette  aifément  par  les  felles ,  l’urine  , 
ou  la  tranfpiration ,  elles  ne  produifent  aucune 
maladie.  Mais  il  eft  aujfi  certain  que,  dans  quel¬ 
ques  occafions  ,  une  quantité  extraordinaire  de 
liqueurs  aqueufes  a  été  tranfmife  par  les  divers 
vaifleaux  exhalans  internes ,  8c  a  produit  l’hy- 
dropifie. 


_  Ce  cas  femble  être  furvenu 

parce  que  les  excrétoires  n’ont  pas  été  propres  à 
rejeter  le  fluide  aufli  vite  qu’on  l’a  pris,  ou  parce 
qu’ils  ont  été  obftrués  par  le  concours  de 
Tome  IL  A  a 
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plufieurs  caufes  accidentelles.  Suivant  cela,  on 
dit  que  la  boifloii. ,  fpudaine  ,dane  grande  quan- 
tilte  "d'eau  très-froide  a  produit  rhydropiflè ,  pro¬ 
bablement  par  l’adion  du  froid ,  qui  a  produit  une 
conftriction.des  excrétoires..  .... 

La  proportion  du  fluide  aqueux  .dans  le  fang 
peut  erre  'augmentée ,  non  -  feulement .  par  la  boiflon 
d’une  grandq,  quantité.,- d’e-au  ,  mais;  elle',  peut  être 
aufli  augmentée  par  l’-abforption , où  Jjmbibition 
que  fait  l’organe  de  la  peau  ,  de  l’çauz  jcontenue 
dans  l’atmofphère.  Il  eft  connu  q.uçr  ;lau  peau 
peut  être  ,  au  moins  •  occafionnellement ,  dans  un 
état  propre  à  cette  abforption -,  &  il  eft.  probable 
que  ,  dans  plufleurs  cas  d’hydrqpifie  -commemr 
çante  j  quand  la.  circulation  du  fang  à;  la  furface 
du  corps  eft  tresdanguilfante,  la  peam  peut  ,  être 
changée  ,  d’un  état  ;  de  trânjpiration  à  l’état  con¬ 
traire  d’imbibition.  &.  ainfi  >  i  -la  maladleiau-  moins 
peut  être  beaucoup  augmentée..  U  . 

MD ÇLIX.  Une  fécondé  caufe  d’un#  furabon- 
dance  contre  nature  des  fluides  aqueux  dans  les 
vaifleaux  fanguins ,  peut  être  une'  interruption  des 
excrétions  aqueufes  ordinaires  ;  fuivant'  cela  , 
on  a  prétendu  que  les  perfonnes  fort  i  expofées  à 
un  air  froid  &  humide ,  font  fujetees.  ..à  l’hydro- 
pifie.  On  a  dit  aufli  qu’une  interruption  ou  une 
diminution  confidérable  de  la.  fécrétion  urinaire , 
produit  la  maladie  ;  &  il  eft  certain,  que,  dans 
le  cas  d’une  ifehurie  rénale .  la  férofité- retenue 
dans  les  vaifleaux  fanguins  s  a  été  verfée  dans 
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quelques  cavités  internes,  8c  a  occafionné  Fhy- 
dropifie. 

MDCLX.  Une  troifième  caufe ,  d’une  trop 
grande  proportion  du  fluide  féreux  dans  le  fang , 
qui  eft  fujet  à  s’écouler  par  les  vaiffeaux  exhalans , 
peut  être  rapportée  à  de  très-grandes  évacuations 
du  fang  ,  foit  fpontanées  ,  foit  artificielles.  Ces 
évacuations  ,  en  ôtant  une  grande  proportion  des 
globules  rouges  &  du  gluten  ,  qui  font  les  prin¬ 
cipaux  moyens  de  retenir  le  ferum  dans"  les  vaif¬ 
feaux  fanguins  ,  permettent  à  ce  ferum  dé  s’écouler 
plus  aifément  par  les  vaiffeaux  exhalans  ;  8c  par- là 
des  hydropifies  ont  été  fouve,nt  la  fuite  de  pareilles 
évacuations. 

Il  eft  aùfli  poffible  que  des  cautères ,  qui  four» 
nifîènt  un  écoulement  depuis  long-rems  8c  abon¬ 
damment  ,  privent  le  fang  d’une  grande  portion 
de  gluten  8C  prodüifent  le  même  effet. 

Une  trop  grande  proportion  des  parties  fë- 
reufes  du  fang  peut  être  non  -  feulement  due  à  la 
fpoliation  que  je  -viens  de  rapporter  ,  mais 
peut  auffi ,  félon  nioi ,  être  rapportée  à  un  défaut 
dans  les  facultés  digeftrlces  8c  aflïmilatrices  de 
l’eftomac  &  des  autres  organes  :  par- là  ils  ne  pré¬ 
parent  pas  &  ne  convertiffent  pas  les  alimens  qu’ils 
reçoivent ,  de  manière  à  produire  la  quantité-  con¬ 
venable  de  globules  rouges  &r  de  gluten  mais 
encore  ils  continuent  de  fournir  des  parties 
aqueufes ,  en  occafionnent  une  trop  grande  pro¬ 
portion,  &  les  rendent  propres  à  s’échapper  en 
Aa  â 
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trop  grande  quantité  par  les  vaifleaux  exhalans, 

C’eft  de  cette  manière  que  nous  expliquons  l’hy- 
dropifie  qui  accompagne  II  fouvent  le  chlorofis  , 
qui  paroît  toujours  d'abord  par  une  couleur  pâle 
de  tout  le  corps  ;  ce  qui  indique  un  défaut  'mani¬ 
feste  des  parties  rouges  du  fang ,  &  ce  quon  ne 
peut  attribuer  dans  cette  maladie  qu’à  une  .di- 
geftion  ôc  une  aflimilation  imparfaites. 

Je  n’oferois  point  déterminer  fi  une  femblable 
imperfection  a  lieu  dans  ce  qu’on  appelle  cachexie. 

Il  eft  vrai  que  cette  maladie  eft  dûe  d’ordinaire  à 
des  caufes  générales  de  débilité  ci-devant  men¬ 
tionnées  i  &  comme  il  eft  probable  qu’une  débi¬ 
lité  générale  peut  affe&er  les  organes  de  la  di- 
geftion.  &  de  l’aflimilation  ,  l’état  imparfait  de 
ces  fonctions  3  en  occafîonnant  un  défaut  des  glo¬ 
bules  rouges  &  du  gluten ,  peut  fouvent  concourir 
avec  Te  relâchement  des  vaifleaux  exhalans ,  pour 
produire  l’hydropifie.  - 

MDCLXI.  Ce  font -là  les  diverfes  caufes  d’ac- 
croiflement  d’exhalaifon  que  j’ai  rapportées  comme 
les  principales  de  l’hydropifie  ;  mais  j’ai  de 
mime  obfervé  qu’en  fuppofant  le  même  effet, 
il  peut  fe  faire  un  épanchement  aufti  par  la  rup¬ 
ture^  des  vaifleaux  qui  tranfmettent  les  fluides 
aqueux. 

De  cette  manière  ,  une  rupture  du  conduit 
thorachique  a  donné  occafion  à  un  épanchement  ^ 
_de~cbyle  &  de  lymphe  dansTïa  cavité  du  thorax  ,  * 

de  une  rupture  des  vaifleaux  laéfcés  a  occafionrfé 

; 
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«ne  femblable  effufion  dans  la  cavité  de  l’abdo¬ 
men  ;  &  dans  l’un  &  l’autre  cas ,  une  hydropifie 
en  a  été  produite. 

Il  eft  affez  probable  qu’une  rupture  des  vaif- 
feaux  lymphatiques  à  la  fuite  des  efforts  ou  des 
comprenions  violentes  des  mufcles  voifins,  a  oc- 
cafionné  un  épanchement ,  qui ,  étant  répandu  dans 
le  tiflu  cellulaire }  a  produit  une  hydropifie  con- 

fidérable.  _ 

En  parlant  de  ce  genre  de  caufes ,  il  faut  re¬ 
marquer  qu’il  y  a  plufieurs  exemples  de  rupture  o  '  sj  f 
ou  d ’érofion  des  reins,  des  uretères  ou  de  la  veffie 
urinaire,  qui  ont  caufé  un  épanchement  d’urine 
dans  la  cavitede  l’abdomen,  &  ont  produit  une 
afcite.  .  # 

MDCLX1I.  Au  fujet  de  la  rupture  des  yaifTeaux 
qui  tranfmettent  les  fluides  aqueux  ou  des  véfi- 
cules  qui  les  contiennent  ,  je  dois  obferver  que 
les  diffeâbions  des  cadavres  ont  fouvent  offert  des 
véficules  formées  à  la  furface  de  plufieurs  parties 
internes  *,  êc  on  a  fuppofé  que  la  rupture  dépa¬ 
reilles  véficules ,  communément  appellées  hyda- 
cides  v  ôc  l’épanchement  .  continué  d’un  fluide 
aqueux  qui  en  fort ,  onr  été  fouvent  la  caufe  de 
.  l’hydropifie;  Je  ne  nie  point  la  poffibilité  d’une 
pareille  caufe,  mais  je  foupçonne  qu’on  doit  ex¬ 
pliquer  cet  objet  d’une  autre  manière. 

On  a  trouvé  fouvent  ,  dans  prefque  chaque 
partie  différence  des  animaux,  des  colledions  de 
véficules  fphériques ,  qui  contiennent  un  fluide 
- - -  - - -  A  a:  | 
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aqueux  ;  &  dans  plufieurs  cas  d’hydropifie  fup- 
pofée  ,  fur- tout  dans  les  hydropifies  enkiftées , 
le  Ronflement  a  ete  entièrement  dû  à  une  collec¬ 
tion  de  -pareilles  hydatides.  On  a  formé  plufieurs 
conje&ures  fur  la  nature  &  la  production  de  ces 
véhicules  i  mais  cet  objet  enfin  femble  déterminé. 
Il  paroît  certain  que  chacune  de  ces  véficules  a 
dans  fon  intérieur ,  ou  eft  annexée  à  un  animal 
vivant  du  genre  des  vers.  Il  femble  que  ce  ver 
a  Ta  faculté  de  former  une  véfîcule ,  fuivant  des 
vues  de  fa  deftination  propre  ,  &  de  la  remplir 
d  un 'fluide  aqueux  qu’il  tire  des  parties  voifînes. 
Cet  animal  a  été  proprement  appellé  par  les  der¬ 
niers  Naturaliftes  Tœnia  hydatigena.  Je  ne  pour- 
fuivrai  pas  plus  loin  l’origine  &  la  nature  de  cet 
animal,  ou  l’expofition  des  diverfes  parties  du  corps 
humain  qu’il  occupe  ;  mais  il  convenoir ,  en  expo- 
fant  les  caufes  de  l’hydropifie ,  de  dire  auflî  quelque 
chofe  des  hydatides ,  &  je  ne  dois  point  omettre 
d’ajouter  que  je  fuis  perfuadé  que  la  plupart 
des  exemples  d’hydropifie  enkiflée  qui  oht  paru 
dans  "  differentes  parties  du  corps  humain  ,  ont  été 
réellement  dès  collections  flcTpareilles  hydatides. 
Mais  je  ne  faurois  déterminer  a  préfent  comment 
les  intumefcences  occafionnées  par  ces  hydatides 
peuvent  être  diftinguées  des  autres  efpèçes  d’hy¬ 
dropifie  ,  ou  quel  eft  le,  traitement  qui  leur 
convient., 

MDCLXIÎI.  Je  reviens  à  la  confidération  '  de 
k  caufe  générale  de  f  hydropi  fie  ,  que  j’ai  dit 
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( MDCXL VI  ),  pouvoir  erre  une  interruption  ou 
une  diminution  de  rabforption  qui  devoir  re¬ 
prendre  les  fluides  exhalés  des  diverfes  cavités  & 
des  interftices  du  corps.  Il  n’eft:  pas  aifé  cependant 
de  conftater  les  caufes  de  cette  interruption. 

MDCLXIV.  Il  femble  probable  que  rabforption 
peut  être  diminuée  ,  &  même  celfer  entièrement , 
par  la  perte  du  ton  dans  les  extrémités  abfor- 
bantes  des  vaifleaux  lymphatiques.  Je  ne  puis ,  à 
la  vérité ,  douter  qu’un  certain  degré  de  ton  ou 
de  faculté  aéfcive  ne  foit  néceflaire  dans  ces  extré¬ 
mités  abforbantes;  &  il  paroît  probable  que  la 
même  débilité  générale  qui  produit  ce  relâchement 
général  des  vaifleaux  exhalans  dans  lequel  j’ài 
falt^cônTifter  la  diathèfe  hydropique ,  occafîonnera 
en  même-, teins  une  perte  de  ton  dans  les  abforbans  ; 
&  par  conféquent  j  qu’un  relâchement  des  éxha- 
lans  fera  accompagné  en  général  d’une  perte  de 
ton  dans  les  abforbans ,  &  que  cela  concourra  à 
la  production  de  l’hydropifie.  A  la  vérité ,  il  peut 
arriver  que  la  diminution  d’abforption  y  ait  une 
grande  part,  puifqu’on  guérit  fouvent  les  hydro- 
pifles  par  des  médicamens ,  qui  femblent  opérer 
en  excitant  l’aétion  des  abforbans, 

MDCLXV.  On  a  fuppofé  que  l’abfôrption 
formée  par  les  extrémités  des  vaifleaux  lympha¬ 
tiques  peut  être  interrompue  par  Une  obfrrudtion 
de  ces  vaifleaux  ,  ou  au  moins  des  glandes  con- 
globées  à  travers  lefqueîles  ces  vaifleaux  pafl'enr. 
C’eft  un  point  cependant  douteux.  Comme  les 
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branches  des  vaifleaux  lymphatiques  communi¬ 
quent  fouvent  l’une  avec  l’autre,  il  n’eft  pas  pro¬ 
bable  que  l’obftru&ion  d’un  feul  de  ces  vaif- 
feaux ,  ou  de  divers  autres  ,  puifle  beaucoup 
contribuer  à  interrompre  l’abforption  de  leurs 
extrémités. 

Et  pour  la  même  raifon ,  il  eft  peu  probable 
qu’une  obftruétion  des  glandes  conglobées  puifle 
avoir  un  tel  efler.  Il  n  y  a  qu’une  obftruétion  de 
glandes  du  méfentère ,  à  travers  lerquelles  une 
portion  fi  confidérâble  de  lymphe  paflè ,  qui  puifle 
interrompre  cette  abforption.  Mais  cette  circonf- 
tance  même  ne  fauroit  nous  autorifer  à  fuppofer 
6c  à  croire  que  ces  glandes  ,  même'  dans  un 
état  confîdérable  de  tuméfaction ,  ne  font  pas 
entièrement  obftruées.  Je  puis  attefter  avoir  vu 
divers  exemples  de. la  plus  grande  partie  des 
glandes  méfentérkmes  fort  tuméfiées,  fans  qu’elles 
interrompiflent  la  tranfmlflion  des  fluides  _  aux 
vaifleaux  fanguins ,  ou  quelles  pufient  occafionner 
l’hydropifie. 

La  tumeur  d’qne  glande  axillaire  femble ,  à  l'a 
Irrité  >  fouvent  affeéter  le  bras  d’une  intumef- 
cejçe  hydropique  ;  mais  il  me  paroît  douteux  que 
ce '  gonflement  du  bras  puifle  nêtre  pas  dû  à 
quelque  compreflion  de  la  veine  axillaire ,  plutôt 
qu’à  une  obftruction  des  vaifleaux  lymphatiques;  v 

MDCLXVI.  On  peut  fuppofer  qu’une  inter¬ 
ruption  particulière  d’abforption  a  lieu  dans  .le 
cerveau.  Comme  on  n’a  point  encore  découvert 
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avec  certitude  des  vaiffeaux  lymphatiques  dans 
cet  organe ,  on  peut  penfer  que  l’abforption ,  qui 
certainement  a  lieu ,  eft  formée  par  les  extrémités 
des  veines ,  ou  par  les  vaiffeaux  qui  tranfmettent 
le  fluide  diredement  dans  les  veines  ;  de  forte  que 
tout  obftacle  au  libre  mouvement  dans  les  veines 
ydu  cerveau  peut  y  interrompre  rabforption,  & 
occafîonner  cette  accumulation  de  fluide  féreox 
qui  provient  ü  fréquemment .  d’une  congeftion  du 
fang  dans  ces  veines  >  mais  je  propofe  feulement 
ces  opinions  comme  des  conjedures. 

M  D  C  L  X  V 1 1.  Après  avoir  ainfi  expliqué  les 
caufes  générales  de  l’hydropifie ,  je  devrois  paffer 
ici  à  l’expofition  des  diverfes  parties  du  corps 
dans  lefquelles  fe  font  les  épanchemens  féreur , 
&  marquer  ainfi  les  différentes  efpèces  d’hydro- 
pifie-,  mais  je  ne  penfe  pas  devoir  entrer  dans  des 
détails  minutieux  fur  cet  objet.  Dans  plufieurscas, 
ces  colledions  ne  peuvent  point  être  conftatées 
par  des  fymptomes  externes  ,  &  par  conféquent 
ne  peuvent  point  être  foumifes  à  des  règles  de  pra¬ 
tique  ;  &  plufieurs  d’entr elles ,  quoique  pouvant^ 
être  difcernées  jufqu’à  un  certain  point ,  ne  pà- 
roilfent  point  curables.  J’évite  fur -tout  d’expofer 
très  -  particuliérement  les  diverfes  efpèces  ,  parce 
que  cet  objet  a  été  déjà  rempli  par  le  Dodeur 
Monro  &  d’autres  Auteurs  connus;  Je  dois  me 
borner  ici  à  la  confédération  des  efpèces  les  plus 
fréquentes ,  &  qui  fe  trouvent  ordinairement  dans 
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la  Pratique ,  comme  font  l’anafarque,rhydrothorax 
&  l’afcite.  Je  traiterai  de  chacune  de  ces  efpèces 
dans  des  ferions  féparées. 


SECTION  P  R  E  M  I  È  R  E. 

|  ;  De  V Anafarque. 

MDCLXVIII.  JL’Anasarque  eft  une  intumef- 
cence  de  la  furface  du  corps  qui  ne  paroît  d'abord 
ordinairement  que  dans  des  parties  déterminées , 
mais  qui  fouyent  divient  enfin' générale  à  rnçfure 
qu’elle  s’étend  ;  c’efl:  un  gonflement,  uniforme;  de 
tout  le  membre,  qui  d’abord  toujours  mou  ,  & 
recevant  aifément  la  preflîon  du  doigt  ,  en  con- 
ferve  quelque  tems  l’empreinte  après  qu’on  l’a 
retiré;  mais  ce  creux  difparoîr  peu  à  peu.&  fe 
remplit.  Ce  gonflement  paroît  d’abord  en  général, 
aux  extrémités  inférieures  ;  ce  n’efl:  même  que  le 
foir',  &  il ,  difparoît  de  nouveau  le  matin.  Il  efl: 
ordinairement  plus  confidérabie'  à  mefure  que  la 
perfonne  a,  refté  plus  long-tems  debout  durant  le 
jour;  mais  dans  plufieurs  cas  l’exercice  &  la  pro¬ 
menade  empêchent  qu’il  ne  fe  forme  à  l'ordinaire. 
Quoique  ce  gonflement  paroifle  fur  les  pieds., & 
autour  des  chevilles ,  cependant  fi  les  caufes  qui 
le  produifent  continuent  d’agir-, , .  il  „  s’étend ,  .gra¬ 
duellement  en;  haut ,  occupe  .les  jambes  ,  lès  ciiifçs 
6c  le  troncdu  corps ,  de  quelquefois  même  la  tête» 
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Ordinairement  le  gonflement  des  extrémités  infé¬ 
rieures  diminue  durant  la  nuit  ;  le  matin  le  gonfle¬ 
ment  de  la  face  eft  le  plus  confidérable  &  eri 
général  il  difparoît  prefqu’entièrement  durant  le 
cours  de  la  journée. 

MDCLXIX.  On  a  ordinairement  confidéré  comme 
fynonymes  les  termes  d’anafarque  6c  de  leucophleg- 
matie  ;  mais  quelques  Auteurs  ont  propofé  de  les 
"'conïidérer  comme  défignant  des  maladies  diflincles. 
Les  Auteurs  qui  font  de  cette  dernière  opinion 
emploient  le  nom  d’anafarque  pour  la  maladie 
qui  commence  par  les^’extremites  inférieures,  & 
qui  s’étend  de-là  par  degrés  en  haut  ,  de  la  ma¬ 
nière  que  je  l’ai  expofé  ;  pendant  qu’ils,  appellent 
leucophlegmatie  ,  celle  dans  laquelle  la  même 
efpèce  de  gonflement  paroîr ,  même  dès  le  com¬ 
mencement,  très  générale  fur  tout  le.  corps.  Ils 
femblent  aufli  penfer  que  ces  deux  maladies  vien¬ 
nent  de  deux  différentes  caufes ,  &  que  pendant 
que  l’anafarque  peut  être  produite  de  la  manière 
qu’on  l’expofe/dans  les  articles  MDCXLVIII, 
MDCLIX ,  la  leucophlegmatie  provient  fpéciale- 
ment  du  défaut  de  la,  partie  rouge  du  fang  comme 
l’indiquent  l’art.  MDCLX  ,  &  les  fuivanS.  Je  ne 
trouve  pas  cependant  cette  diftinétion  fondée ,  car 
quoique  dans  les  hydropifies  qui  proviennent  des 
caufes  mentionnées  dans  l’art.  MDCLX  ,  &  les 
fuivans  ,  la  maladie  paroiffe  dans  quelques  cas 
affeéter  plus  immédiatement  tout  le  corps ,  cependant 
cela  n’établit  point  une  différence  du  cas  ordinaire  ^ 
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de  l’anafarque  -,  car  ces  affe&ions  parviennent  enfin  à 
être  parfaitement  les  mêmes  dans  toutes  les  circons¬ 
tances  -,  &  dans  les  cas  occafionnés  par  le  défaut  de 
la  partie  rouge  du  fang  ,  j’ai  fréquemment  ob- 
fervé  que  la  maladie  vient  exa&ement  de  la 
manière  que  j  ai  remarqué  que  fe  formoit  l’ana- 
farque. 

MDCLXX.  L’anafarque  eft  évidemment  une 
colledion  contre-nature  d’un  fluide  féreux  dans  le 
tiflu  cellulaire  immédiatement  fous  la  peau»  Quel¬ 
quefois  pénétrant  la  peau  elle-même  il  fuinte  à 
travers  les  pores  de  l’épiderme  ;  &  quelquefois 
étant  trop  denfe  pour  être  tranfmis  par  ces  pores  , 
il  élève  l’épiderme  en  véficules.  D’autres  fois  la 
peau  ne  permettant  pas  à  l’eau  de  la  pénétrer ,  elle 
eft  comprimée  &  endurcie ,  &  en  même-rems  fi 
diftendue,  quelle  forme  des  tumeurs  aqueufes  d’une 
confiftence  extraordinaire  *,  c’eft  aufli  dans  ces  der¬ 
nières  circonftances  qu’une  inflammation  érythér 
matique  eft;  difpofée  à  fur  venir  fur  ces  gonflemens 
de  ianâ  targue.  ’ 

MDGLXXI.  Une  anafarque  peut  être  produite 
immédiatement  par  quelqu’une  des  diverfes  caufes 
de  rhydropifîe  qui  agiflent  plus  généralement  fur 
le  fyftême ,  &  même ,  quand  par  d’autres  circonf¬ 
tances  particulières  il  paroît  d’abord  d’autres  efpèces 
d’hydropifie  j  cependant  toutes  les  fois  quelles  pro¬ 
cèdent  des  caufes  qui  affe&ent  plus  généralement 
le  fyftême ,  une  anafarque  vient  tôt  ou  tard  fe  joindre 
avec  elles.  ' 
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M  D  C  L  X  X 1 1.  Ce  qu’on  a  die  dans  l’article 
MDCL  ,  à  l’égard  des  effets  de  la  pofition  du  corps  , . 
rend  raifon  de  la  manière  fuivant  laquelle  cette 
maladie  a  coutume  de  fe  déclarer.  Ses  progrès 
gradués ,  qui  s’étendent  après  quelque  tems  non- 
feulement  au  tifïii  cellulaire  fous  la  peau  ,  mais 
probablement  aufli  à  une  grande  partie  du  même 
tiffu  à  l’intérieur  du  corps  ,  fe  déduiront  facilement 
des  communications  qui  exiftent  entre  les  diverfes 
parties  de  ce  même  tiftu  ,  mais  fpécialement  des 
caufes  générales  de  la  maladie  ,  qui  produifent 
leurs  effets  dans  chaque  partie  du  corps.  Il  me 
paroît  que  l’eau  de  l’anafarque  fe  tranfmet  plus 
facilement  à  la  cavité  du  thorax  &  aux  poumons 
qu’à  la  cavité  de  l’abdomen,  ou  des  vifoères  qui  y 
font  contenus. 

MDCLXXIII.  Une  anafarque  eft  prefque  toujours, 
accompagnée  d’une  grande  diminution  dans  la 
fécrétion  de  l’urine ,  qui  par  cela  même  eft  forte- 
mënt  colorée  3  &  par  la  même  caufe  après  quelle 
eft  réfroidie  dépofe  aifément  un  fédiment  rougeâtre 
copieux.  Cette  moindre  quantité  d’urine  peut 
quelquefois  être  due  à  une  obftru&ion  des  reins  ÿ 
mais  probablement  elle  eft  occafionnée  en  général 
par  la  tranfmiffion  des  parties  aqueufes  du  fang; 
dans  le  riflu  cellulaire ,  ce  qui  les  empêche  de  fe 
porter  aux  reins  comme  à  l’ordinaire. 

.  Cette  maladie  eft  aufli  en  général  accompagnée 
d’un  degré  extraordinaire  de  foif  ;  circonftance 
que  j’attribuerois  à  une  femblable  privation  du 
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fluide  de  la  langue  &  de  Tanière--  boücbe  ,  qui 
font  extrêmement  fenfibles  à  toute  diminution  de 
îKuméurqùi  les  lubréfieT""”7 

MDCLXXIV.  La  cure  de  l’anafarque  doit  être 
dirigée  fuivant  trois  indications  générales  qui  con¬ 
fident: 

i°.  A  faire  cefl’er  l’aétion  des  caufes  éloignées 
de  la  maladie, 

2°.  A  évacuer  le  fluide  féreux  déjà  contenu  dans 
le  tiflit  cellulaire. 

3°.  A  rétablir  le  ton  du  fyftême  ,  dont  on  peut 
confidérer  la  perte  dans  piufîeurs  cas  comme  la 
caufe  prochaine  de  la  maladie,  r 
*  '  MDCLXXV.  Les  caufes  éloignées  font  fouvent 
de  telle  nature  que  ,  fi  elles  ont  agi ,  elles  ont  ceflé 
de  le  faire  long-tems  avant  que  la  maladie  fe  foit 
déclarée.  Quoique -par  conféqüent  les  effets  fub- 
fiftent ,  les  caufes  ne  peuvent  point  devenir  un  objet 
de  pratique  ;  mais  fi  "elles  continuent  encore  d’agir , 
comme  l’intempérance  &  quelques  autres  ,  il  faut 
lès -éviter.  Êê  plus 'fouvent,  les  caufes  éloignées  font 
certaines  maladies'  qui  ont  précédé ,  &  on  doitalors 
traiter  l’hydropifie- par  l’ufage  -dés  remèdes  appro¬ 
priés  à  celles-là.  Leur  cure  à  la  vérité  peut  être 
fouvent  difficile -fmais  il  étoit  ,à  propos  d’établir 
cette  première  indication ,  pour  montrer  que  quand 
on  ne  peut  point  attaquer  les  caufes  éloignées ,  la 
cure  de  l’hÿdropifie  doit  être  difficile  &  peut  être 
impoffible.  Part  s  -  plufieurs  cas  par  conféquent  les 
indications  fuivantes  ieront  peu  utiles  ,  &  parti- 
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culièrement  en  remplilFant  la  fécondé ,  on  procurera 
non-feulement  au  malade  beaucoup  de  fouffrances 
qui  ne  fervironr  à  rien  ^nâais  atilïi"'  d’ordinaire  on 
avancera  fa  fin  dernière'.'  •  \ 

MDCLXXVI.  La  fécondé  indication  d’évacuer 
la  féi'ofité  épanchée  y  peut-être  quelquefois  remplie 
avec  avantage  ou  au  moins  avecaîun-  foulagement 
pâflkgêré  Oii  peur  ÿ'pârvenir  de  deux  manières. 
La  première  em  tirant-  de  l’eau  directement  de  la 
partie»  gonflée  par  ;dcs^  ouvertures  qu’on  y  pra¬ 
tique  dans  cette ^ vue.1  Gu  fecondement,  en  excitant 
certaines  excrétions  fé'reûfe^  ,  ce  qui  peut  produire  ♦ 
une  abforption--:du  fërum  quf  ;-péat:  être:  trahfmis  - 
aux  Vaifféaux  fanguins ,  &  par-là  fon  écoulement 
peut  être  facilité  ,•  oü  il-  peut  s’échapper  fpontahé- 
ment  par  quelqu’une  des  voies  excrétoires  ordi-, 
na-ires.  •••  :  :: 

MDCLXXVIIr  Dans  l’anafarque  on  -  pratique  ' 
ordinairement  lcs!  ouvertures  dans  quelque  partie 
de£  extrémités  3nféûêürès3-&  il-fufiirâ  de  faire  dès  D 
mouchetures  qui  s’étendent  jufquau  tiffu  cellulaire.  i 
On  faifôir  l  autrefois  dans-  cette  ‘vue  des  incifions 
confidérables  I  ;  mais  comme  toute -hléiTurfe  d’une  ’ 
partie  hydropique  ,  qui  -pour  guérir -doit -néceifai-  5 
rement  s’enflammer fitp parer  ,  èfl;  ;füj  étte  à 
devenir  gangténeufe  3  onr  a  trouvé  plus  -  sûr-  de  fe  ' 
contenter  de  petites  oûv-ertufës  qui'' peuvent  fe  ; 
guérit  quand  on  le  veut.'  Même  à  l’égard  de  - 
ces  dernières  ,  U- '  convient  de  '  les  -  pratiquer  à'. 
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quelque  diftance  Tune  de  l’autre  ,  &  de  les  faire 
'  dans  dësTparties  les  plus  déclives. 

MDCLXX  VIII.  L’eau  des  membres  affeétés 
d’anafarque  peut  être  tirée  par  des  cautères  ouverts 
un  peu  au-delfous  du  genou:  car  comme  le  grand 
gonflement  des  extrémités  inférieures  eft  fur-tout 
occafionné  par  un  fluide  féreux  exhalé  dans  les 
parties  fupérieures  &  retombant  conftamm'ent  vers 
les  inférieures,  les  cautères  dont  j’ai  parlé  en  éva¬ 
cuant  l’eau  qui  vient  d’en-haut ,  peut  beaucoup 
diminuer  la  maladie.  A  moins  cependant  que 
ces-  câïïterés”î?aient  été  ouverts  dans  un  état 
peu  avancé  de  l’anafarque  ,  &  avant  que  les  par? 
tiés  aient  perdu  beaucoup  de  leur  ton ,  les  lieux 
où  on  les  pratique  font  difpofés  à  devenir  gan¬ 
gréneux. 

Quelques  Auteurs  ont  confeillé  dans  la  même, 
vue  d’employer  les  fêtons  ;  mais  je  penfe  que 
ces  derniers  font  encore  plus  difpofés  que  les 
cautères  à  entraîner ,  l’accident .  dont  je  viens  de 
parler. 

MDCLXXiX.  Dans  la  vtïe  de  tirer  la  férofité 
des  membres  affe&és  d’anafarque ,  on  leur  a  appli¬ 
qué  les  véficatoires  ,  &  quelquefois  avec  fuccès  > 
mais  les  parties  où  on  les.  applique  font  fujettes  à 
la  gangrène  y  il  faut  donc  employer  ce  moyen 
,  avec  une  grande  réferve ,  ôc  peut  être  feulement 
\dans  les  circonftances  que  j’ai  rapportées  ci-deflus  , 
où  les  cautères  peuvent  convenir. 


MDCLXXX. 


Pratiqué. 

MDCLXXX.  Les  feuilles  de  chou  appliquées  à 
la  peau ,  occafionnent  aifément  une  exfudarion 
aqueufe  de  la  furface  du  corps  *,  appliquées  ,  aux 
pieds  8c  aux  jambes  ,  elles  en  ont  quelquefois 
fait__fortir  l’eau  très  -  copieufement  ,  8c  ont  été 
très-utiles7 

C’eft  ,  je  penfe  j  d’une  manière  analogue  que  les 
bas  de  /oie  huilés ,  &  par  là  propres  a  intercepter 
toute  communication  des  pieds  &  des  jambes  avec 
l’air  extérieur ,  ont  auffi  quelquefois  fait  for  tir  une 
grande  quantité  d’eau  des  pores:  de  la. peau 
qu’en  les  dit  avoir  diminué  de  cette  manière  les 
gonflemens  aqueux  de  l’anafarque  ;  maisl  dans-divers 
elïàis  ^  je  n  ai  jamais  trouvé  fort  utile  l’ufage  de  la 
foie. huilée  3  "ni.  des  feuilles  de  chou. 

MDCLXXXI.  Les  féconds  moyens  propofés  dans 
l’art.  MDCLXXVI  ,  pour  tirer  l’eau  des  parties 
hydropiques ,  peuvent  fe  rapporter  à  l’emploi  des 
émétiques  ,  des  purgatifs ,  des  diurétiques  ou  des 
fudorifiques. 

MDCLXXXIL  Comme  un  vomiflement  fpon- 


tané  a  quelquefois  excité  une  abforption  dans,  les 
parties  hydropiques ,  &  en  a  par-là  retiré  les  eaux , 
il  a  été  naturel  de  fuppofer  que  le  vomiflemene 
que  l’art  excite  peut  avoir  le  même  effet ,  &  fui- 
vant  ce  principe  3  on  l’a  trouvé  fouvenr  efficace. 
Cette  pratique  cependant  demande  qu’on  emploie 
les  émétiques  antimoniaux  énergiques  3  <k  qu’on  les 
répété  fréquemment  après  de  courts  intervalles. 
Tome  IL  B  b  f 
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MDCLXXXIII.  Les  malades  fe  foumettent  plus 
/.  ?  >v  ^  ^  aifément  à  Tuiage  des  purgatifs  qu’à  celui  des  émé- 
'  j  tiques  ,  &  à  la  vérité  ils  fupportent  d’ordinaire 
plus  aifément  les  premiers  que  les  derniers.  En 
outre  il  n’y  a  point  de  moyen  plus  certain 
que  l’aétion  des  purgatifs  pour  obtenir  une  évar 
cuation  abondante  des  fluides  féreux  ;  ce  font  ces 
raifons  qui  ont  fait  donner  la  préférence  à 
ce  genre  d’évacuans.  Il  a  été  quelquefois  né- 
ceffaire  de  recourir  aux  draftiques  qui  font  aflèi 
connus  y  &  dont  il  feroit  fuperflu  de  parler  ici. 
Je  crois  à  la  vérité  que  les  purgatifs  les  plus  draf- 
tiques  font  les  plus  efficaces  pour  exciter  l’abforption, 
en  ce  que  leur  ftimulus  eft  le  plus  aifé  à  être 
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communique~âux  autres  ^parties  dufyftême  j  mais 
en  dernierTieu  il  a  régné  une  opinion  favorable , 
aux  purgatifs  plus  doux  dont  on  a  vanté  l’ufage  j 
c’eft  fur-tout  à  l’égard  de  la  crème  de  tartre  qui 
donnée  à  forte  dofe  fréquemment  répétée  ,  a  quel- 
quefois  excité  de  grandes  évacuations  par  les  felles 
&  par:  les  urines  ,  ce  qui  a  guéri  des  hydro- 
pifles.  Ce  médicament  cependant  a  été  fouvent  fans 
effet,  pendant  que  les  draftiques  ont  obtenu  des fuccès 
plus  conftans. 

Les  Praticiens  ont  depuis  long-tems  obfervé  que 
dans  l’emploi  des  purgatifs  ,  il  eft  néceftaire  de  les 
répéter  en  gardant  d’auflî  courts  intervalles  que  le 
malade  pourra  le  fupporter  \  la  raifon  en  eft  pro¬ 
bablement  ,  que  quand  le  purgatif  n’eft  pas  porté 
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au  point  d’exciter  promptement  une  abforption  , 
l’évacuation  afïoiblit  le-fyftéme ,  8c  par- là  augmente 
le  cours  des  fluides  vers  les  parties  hydropiques. 

MDCLXXXIV.  Les  reins  fourniflent  une  iflue 
naturelle  à  une  grande  partie  des  fluides  aqueux 
contenus  dans  les  vaifleaux  fanguins,  &  l’accroifle- 
ment  d’excrétion  par  les  reins  à  un  degré  confi- 
dérable ,  eft  un  moyen  auffi  propre  que  tout  autre* 
pour  faire  abfùrber  le  liquide  des  parties  hydro-  ,%+j 
piques.  C’eft  dans  cette  vue  que  les  diurétiques 
ont  été  toujours  employés  dans  la  cure  de  l’hy-  _•  r 

dropifle.  Les  remèdes  de  ce  genre  qu’on  peut  mettre 
en  ulage ,  font  expofés  dans  tous  les  traités  de 
matière  Médicale  8c  de  Médecine  -  pratique  ,  8c  il 
il  feroit  inutile  de  les  répéter  ici.  Il  arrive  cepen¬ 
dant  malheureufement  quaücun  d’eux  n’a  une 
adion  certaine ,  &  on  ne  connoît  pas  bien  pour¬ 
quoi  ils  rèüfliflent  quelquefois  ,  &  pourquoi  ils 


'font  d'autrefois  fans  effet ,  ni  pourquoi  l’un  des 
medicamens  de  ce  genre  eft  utile  pendant  que 


l’autre  ne -l’eft  pas.  Le  défaut  général  des  Auteurs 
de  Médecine -  pratique ,  eft  de  nous  offrir  des  V 
cas  dans  lefqüels  certains'  médicamens  ont  été  très-  \ 
efficaces,  mais  de  négliger  de  nous  dire  dans  Côiïfc 
bien  d’autres  ils  ont  été  trouvés  fans  effet.  <  ’  ;  ;  fl 

MDCLXXXV.  Une  remarque  particulière: qu’on 
doitfaire,  c’eft  qu’il  n’y  a  prefque  point  de  diurétique 
aûfli  certainement  efficace  qu’une  grande  quantité 
d’eau  ordinaire  prife  en  boiflon.  J’ai  à  la  vérité  x 
- — ~  Bb  2 
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obfervé  MDCLVIII ,  qu’on  devoit  attribuer  quel¬ 
quefois  à  la  même  caufe  l’hydropifie  ,  &  les 
Médecins  ont  été  précédemment  fi  convaincus  que 
les  liqueurs  aqueufes  prifes  à  l’intérieur  dévoient 
être  tranfmifes  aux  parties  hydropiques  ,  &  aug¬ 
menter  la  maladie ,  qu’ils  ont  en  général  prefcrit 
l’ablfinence  de  toute  boilfon  pareille  ,  autant  qu’il 
eft  polïible.  Il  n’a  pas  été  non  plus  prouvé  qu’en 
çÂy  U'+G’  évitant  ce  moyen  de  fournir  à  l’exhalaifon ,  & 
en  obfervant  une  abftinence  totale  de  boilfon., 
(jtnï wv}  on  ait  guéri  entièrement  des  hydropifies.  Quelle 

concîülion  doit-on  tirer  de  ces  faits  ?  La  chofe  eft 
*  très-douteufe.  Une  hydropilie  qui  provient  d'une 
grande  quantité  de  liquide  pris  à  l’intérieur  ,  eft 
un  exemple  très- rare-,  &,  d’un  autre  côté,  il  y  a 
des  exemples  innombrables  d’une  très-grande  quan¬ 
tité  d’eau  prife  en  boilfon  ,  &  qui  s’eft  écoulée 
très-promptement  par  les  felles  «Se  lèT  urines , 
fans  produire  aucun  degré  d’hydropifiëTÂ  l’égard. 
(  d’une  abftinence  totale  3é  là  même 'boiflqn  ;;  ç  eft 
une  pratique  très  -  difficile  à  obferver  ,  8c  fi  ra- 
remenc  mife  en  ufage  ,  qu’on  ne  peut  connoître 
jufqu’à  quel  point  elle  peut  devenir  efficace.  La 
méthode  d’en  donner .  avec  beaucoup  d’épargne, 
a  été  à  la  vérité  Toüvênt  employée  ;,  mais  dans 
cent  exemples,  je  l’ai  vue  continuée  long  -  tems 
x  fans  aucun  avantage  manifefte ,  pendant  ,  qu’au 

•  .  -  w  X  contraire  *  la  pratique  de.  donner  une  boilfon 

abondante  a  été  trouvée,  non  -  feulement  très-? 
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falutaire  ,  mais  encore  très  -  fouvent  efficace  pour 
guérir  la  maladie.  L'ingénieux  &  favant  Docteur 
Milman-s’eft-  rendu  très-recommandable ,  en  .fai  faut 
revivreJâ  méthode  de  donner  en  abondance  des 
liqueurs- -aqueufes  pour  guérir  l’hydropifie.  Non- 
feulement  les  exemples  qu’il  rapporte  ,  d’après  fa 
propre  expérience ,  &  d’après  celle  des  Médecins 
lés  plus- célèbres jie  l’Europe,  mais  aüffi  plufieurs 
cas  qu’on  troUyé  dans  les  Recueils  d’Obfervations , 
des  bons  effets  d’une  abondante  boiffon  d’eau 
minérale  ,  ne  me  laiflent  point  douter  que  la 
-pratique  recommandée  par  le  Docteur  Milmannc 
foit  extrêmement  convenable.  Je  penfe  quelle  eft 
,  fpécialement  adaptée  aux  cas  dans  lefquels  on  en¬ 
treprend  fur- tout  la  cure  par  les  diurétiques.  Il  eft 
probable  que  ces  tnédicamens  ne  peuvent  prefque 
point  être  tranfmis  en  certaine  quantité  aux  reins  , 
fans  être  délayés  dans  une  grande  portion  d’eau  -,  8c 
l’emploi  fréquent  qu’on  a  fait  en  dernier  lieu  de  la 
crème  de  tartre  ,  a  foüvent  fait  voir  que  ces  effets 
diurétiques  ne  iont  guère  remarquables-,  que 
quand  on  l’accompagne  d’une  -grande  quantité 
d’eau ,  &  que  fans  cela  ils  font  rarement  fenfibles. 
Je  conclurai,  en  obfervant  fur  ce  point  ,  que, 
comme  il  y  a  un  fi  grand  nombre  de  cas  d’hv- 
dropifîe-  'abfolument  incurables  ,  la  Pratique  que 
nous  confidérons  peut  fouvent  manquer  5  cepen¬ 
dant,  dans  là  plupart  des  cas  ,  on  peut  'l’efTayer 
en  sûreté  ,  8c  s’il  paroît  que;  l’eau  qu’on  a  prife 
Bb  3 
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-pafte  aifément  par  les  voies  urinaires  ,  &  fpécia- 
lement  qu’elle  augmente  l’urine  au  -  delà  de  la 
quantité  de  boiflon  qu’on  a  prife  ,  on  peut ,  avec 
probabilité  ,  continuer  cette  méthode  ,  8c  en 
•  retirer  un  grand 'avantage.  Mais  au  contraire ,  fi 
l’iirine  n’eft  point  augmentée ,  ou  qu  elle  ne  le 
foit  point,  en  raifon  de  la  boiiron  ,  on  peut  con¬ 
clure  que  l’eau  qu’on  a  bue  eft  trarifmife  par  les 
vaifieaux  exhalans  ,  8c  qü’ellè~~ augmente~l.a  ma¬ 
ladie. 

MDCLXXXVI. Un  autre  ordre  de  remèdes  qu’on 
peut- employer  pour  exciter  une  excrétion  féreufe  , 
:8c  parftà  ,  pour  guérir  l’hydropifie  ,  eft  celui  des 
fudorifiques.  On  a  employé  quelquefois ,  à  la  vérité , 
de 'pareils  remèdes;  mais  quelqu’utiles.  qu’on  les 
air  jugés ,  il  y  a  peu  d’obfervations  de  güérifqn 
obtenue  par  ce  moyen  ;l &  quoique  j’aie  vu  quelques 
exemples  de  leurs  fuccès  ,  dans  la, plupart  de  mes 
effais,  ils  ont  été  fans  efficacité. 

A  cet  égard  ,  il  convient  de  prendre  connoif- 
fance  de  divers  moyens  qu’on  a  prôpofés  &  mis 
enufage  pour  diffiper  l’humidité  du  corps  ,  8c 
particuliérement  de  celui,  de  l’application  externe 
de  la  chaleur  à  la  futface  du  corps.  Je  ne  puis 
point  citer  à  cet  égàfd_môïTéxpériénce  ;  8c  leur 
convenance }  ainft  que  leur  utilité,  ne  font  fon¬ 
dées  que  fur  l’autorité  des  Auteurs,  qui  les  rap¬ 
portent.  J’offrirai  feulement  une  conjedure  fur  ce 
point',  c’eft  que,  fi  de  tels  moyens  ont  été  réelle- 
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ment  ;  utiles,  comme  cela  eft  arrivé  rarement  en 
tirant  du  corps  une  humidité  fenfible,  il  eft  pro¬ 
bable  qu’ils  ont  agi  en  rétabliftant  la  tranfpiration, 
qui  eft  fouvent  fort  diminuée  dans  cette  maladie , 
ou  peut-être  en  changeant  J-état  de  la  peau,  de  la 
propriété  d’abforption  qu’on  a  dit,  avoir,  lieu dans 
celle  de  la  tranfpiration,  , 

MDCLXXXVII.  'Quand  ,  par  divers  moyens  m-v-m* 
que  je  viens  d’expofer  ,  nous  aurons  réuflï  à 

évacuer  l’eau  des  hydrôp'iques-,  ce  fera  alors  fpé- _ _  . 

cialément  le  cas.  de  rempfir  notre  troifièmë  indi- 
cation,  qui  eft  de  rétablir  le  ton  ..du  'fyftcme , 
dont  la  perte  eft  fi  fouvent  la  caufe  'de  la  ma- 
' ladie:  Dés  la  première  apparence  de  celle  :ci V  cette 
indication  peut  avoir  proprement  lieu  ,  8c  on  peut 
dès-lors  employer  avec'  avantage  plufieurs  moyens 
relatifs  à  cet  objet.  Dans  plufieurs  cas  de  cette  affec¬ 
tion ",  &  quand  elle  n’eft  qu’à  un  degré  modéré , 
je  fuis  perfuadé  qu’ils  peuvent  obvier  à  un  accroif-  ^  V 
fement  ultérieur. 


MDCLXXXVIII.  Ainfi,  dans  ce  qu’on  appelle 
communément  le  premier  fyroptome  de  l’anafar- 
que  ,  c’eft-à-dire  ,  ~ aux " jlf enueres  apparences  des 
gonflemens  œdémateux  des  pieds  8c  des  jambes , 
les  trois  remèdes  du  bandage ,  de  la  friétion  & 
ont  produit  les  effets  les  plus 


,,W  V 


de  l’exercice 
marqués. 
MDCLXXXIX. 


dÇ-ufr15~t~2 

L*_ 


II  eft  affez  roanifefte  que 
Bb  4 
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quelque  degré  de ,  comprefîîon  externe  efl:  propre 
à  foutenir  le  ton  des  vaifleaux,  &  fur-tout  à 
prévenir  les  effets  du  poids  du  fang  dans  la  dila¬ 
tation  de  ceux  des  extrémités  inférieures  ÿ  une 
pareille  comprefîîon  produite  par  un  bandage  con¬ 
venable  ,  a  été  fouvent  utile.  En  appliquant  ce 
dernier  ,  il  faut  avoir  foin  que  la  comprefîîon 
neToit  jamais  plus  grande  à.  la  partie  Supérieure 
qu’a  la  partie  inférieure  du  membre;  &  je  crois 
qu  on  ne  peut  d’aucune  manière  plus  parfaitement 
•-**'  remplir  cet  objet,  qu’en  employant  un  bas  ferré 
-  •  i .  convenablement  avec  des  lacets. 

MDCXC.  La  fridion  eft  un  autre  moyen,  par 
lequel  .-..l’action  des  vaiffeaux  fanguins  peut  être 
augmentée;  &  par-là ,  on  .peut  prévenir  la  ftag- 
nation  des  fluides  à  leurs  extrémités.  Dans  cette  vue, 
î’ufage  des  Jb'roflTes  a  fou  vent  contribué  à  difflper 
les  gonflemèns  oedémateux.  Il  me  paroît  qu’une 
fridion  femblabîe  ,  doit  être  plutôt  faite  le 
matin,  quand  le  gonflement  a  beaucoup  diminué  , 
que  le  fois.,  quand  f  enflure  elt  portée  à  un  degré 
c.confidérabfe.  Je  conçois  auiïî  que  la  fridion  étant 
faite  dé  bas  en  haut ,  elle  efl:  plus  utile  que  quand 
on  la  fait  alternativement  de  haut  en  bas  &  de 
bas  en  haut.  On  a  été  dans  l’ufage  de  remplacer 
k_..fr.idion  par  les  broflès.  (nommées  en  Anglois 
jïesh -brush)  3  par  celle  de  la  flanelle  chaude  & 
sèche  ;  &  cela  peut  être  dans  quelques  cas  plus 
convenables  :  mais  je  mapperçois  pas  que  i’impré-» 
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çnation  de  ces  flanelles,  avec  quelque  fumée  sèche, 
foit  d’aucun  avantage. 

MDGXCI.  A  regard  de  lexercice  ,  je  dois 
obferyer  que  ^quoique  les  perfonnes  qui  relient 
debout  durant  le  jour  y  femblent  rendre  par -là 
plus  grand  le  gonflement  qui  furvient  la  nuit* 
cependant ,  comme  l’aétion  des  mufcles  concourt 
beaucoup  à  accélérer  le  mouvement  du  fang  vei¬ 
neux  ,  je  flnT  certain  qu’une  promenade  d’une 
aulli  longue  durée  que  le  malade  pourra  aifémeht  tA 

la  fupporter ,  préviendra  fouvent  ce  gonflement 
œdémateux ,  qu'on  auroit  produit  en  reliant  debout  tSîy  V*->j 
ou  même  alïis.  •  j 

MDCXÇII.  Ces  moyens  cependant ,  quoiqu’ils 
puiflent  être  utiles  ,  lors  de  la  formation  d’une 
hydropifîe  dont  lés  caufes  ne  font  pas  très- puif-  • 
fantes  ,  feront  fouvent  infuffifans  dans  un  état 
plus  violent  de  la“meme  maladie  y  8c  il  faudra  | 

alors  recourir  à  des  remèdes  plus  puilfans.  .Tels 
font  l’exercice  &  les  toniques ,  qui  peuvent  être  —a  .,,v 
employés  durant  le  cours  ;de  la  maladie  ,  &  fur- tout 
après  que  l’eau  a  été  évacuée. 

MDGXGHL  L’exercice  eft  propre;  à  favorifer 
chaque  fonétion  de  l’économie  animale  ,  fur-  tout 
à  féconder  la  rranfpiration -,  8c  à  empêcher  par-là 
l’accumulation  des  fluides  aqueux  dans  le  corps. 

Je  conçois  aulîi  que  c’eft  un  des  moyens  les  plus 
efficaçes  pour  empêcher  que  la  peau  ne  foit  dans 
un  état  d’inibibition  i  8c  comme  je  fai  donné  à 
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entendre  ci  -  devant  au  fujet  de  1  "émaciation 
(  MDCVÏI)  ,  je  fuis  perfuadé  gu  une  tranfpiration 
pleine  &  abondante,  fera  toujours  un^ moyen 
d'exciter  rabforption  dans  chaque  partie  du  fyf- 
tême.  On  doit  donc  fe  promettre  que  l’exercice 
TerïT fort  .utile  dans  l’hydropifie  *,  &  on  doit 
préférer  .tout  genre  d’exercice  qui.  peut  le  mieux 
convenir  au  malade  :  il  faut,  toutefois  qu’il  foit 
toujours^  tel  que:  le  malade  puifle  le  fupporter 
aifément.  Dans  l’anafarque  ,  '  l’influence  qu’a 
l'exercice  des  mulcles  pour  féconder  le  mouve¬ 
ment  du  faug  veineux  j  me  porte  à  croire  qu’à 
quelque  degré  que  le  malade  puifle  le  fupporter  , 
il  peut  toujours  être  avantageux,  Quelques  expé¬ 
riences  auflî  me  perfuadent  que  j  par  l’exercice  feul 
employé,  de  bonne  heure  dans  la  maladie ,  plufi eurs 
hydropifies:  peuvent  être  guéries. 

MDCXCÎV.  On  a  preferit  hvec  raifon  d  autres 
toniques  avec  l’exercice.  Les  principaux  font:  les , 
martiaux ,  le  quinquina  &  les  amers.  Ges  médicà- 
mens  font  non  -  feulement  propres  à  rétablir  le 
ton  du  fyftême  en  général  ,  mais  ils  font  particu- 
iiérement  .utiles'  pour  fortifier -les  organes  de  la 
digeftion  ,  qui  ,'dans  les  hydropifies:,  font  fréquem¬ 
ment  fort .  aftbiblis.  C-’eft:  dans  la  même  vue,  que 
les  aromatiques  peuvent  être  suffi,  fou  vent  joints 
aux  toniques. 

MDCXCV.  Le  bain  froid,  eft ,.  dans  plufieurs 
occafiohs  j  .le  plus  puiflànt  tonique  qu’on  puifle 
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employer  ;  mais  au  commencement  de  l’hydro- 
pifie",  quand  la  "débilité  du  fyftême  eft  confidé- 
rable ,  on  peut  à  peine  le  mettre  en  pratique  avec 
jure  té.  Toutefois  ,  apres  que  l’eau  des  hydropifies 
a  été  très-pleinement,  évacuée  ,  &  que  l’indication 
eft  de  fortifier  le  fyftême  pour  prévenir  une  réci¬ 
dive  j  le  bain  froid ,  peut-être  ,  peut  avoir  lieu.  Il 
faut  en  même  tems  ufer  de  précaution  ,  8c  ne 
guere  l’employer,  que  le  fyftême  n’ait  recouvré 
une  grande  partie  de.  fa . vigueu r.  .Quand  celle-ci  eft 
rétablie,  le  bain  froid  peut  être  très-utile  pour  la 
confirmer  &  la  completter.  T”  ~ 

MDCXCVI.  Dans  la  convalefcence  de  l’hydro* 
pifie,  pendant  que  les  divers  moyens  que  je  viens 
d’expofer  pour  fortifier  le  fyftême,  font  mis  en 
ufage  ,  il  conviendra  dé  veillér  conftamment  à 
fou  tenir  les  excrétions  âqueufes ,  8c  par  conféquent 
avoir  foin  de  féconder  la  tranfpiration  par  beau¬ 
coup -d’-exercicj,  8c  d’entretenir  la  féctétion  abon¬ 
dante  des  urines  par  l’ ufage  des  diurétiques.: . 
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S  E  C  T  I  O  N  I  I. 

De  F  Hydrothorax  s  ou  de  FHydropiJîs 
de  poitrine. 

MDCXCVII.  Ïj’Hydrothorax  ,  qui  eft  une 
colledion  contre -nature  d’un  fluide  féreux  dans 
le  thorax  ,  eft  plus  fréquent- qu’on  ne  l’a  imaginé. 
Sa  préfence  cependant  n’eft  pas  toujours  reconnue 
avec  certitude ,  &  fou  vent  elle  eft  portée  à  un 
degré  confidérable  avant  qu’on  la  découvre. 

MDCXCVIII.Cesépanchemens des  fluides  aqueux 
dans  le  thorax,  offrent  des  variétés.  Très -fou  vent 
on  trouve  l’eau  en  même-tems  dans  les  deux  fac-s 
de  la  plèvre  ,  mais  fréquemment  ""dans  l’un  d’eux 
feulement.  Quelquefois  on  la  trouve  dans  le  péri- 
carde  feul  ;  mais  pour  la  •  plupart  ce  dernier  cas 
n’a  lieu  que  quand  la  colledions’eft  formée  *  dans 
dans  une  ou  dans  les  deux  cavités  du  thorax. 
Bans  quelques  cas  on  trouve  la  colledion  feu¬ 
lement  dans  le  tiflu  cellulaire  des  poumons ,  qui 
environnées  bronches  fans  .qu’il  y  ait  en  même 
temps  aucune  effufion  dans  la  cavité  du 'thorax. 

MDCXCIX.  Très-fréquemment  l’eau  eft  fur-touc 
contenue  dans  un  grand  nombre  d’hydatides  diver- 
fement  fîtuées  ;  quelquefois  elles  ont  l’apparence 
de  flotter  dans  la  cavité  ;  mais  elles  font  fréquem- 
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ment  unies ,  &  attachées  à  des  parties  déterminées 
de  Ta  furface  interne  de“lâT^ievrë7^ 


MDCC.Ces  variétés  dans  la  colleétion  de  l’eau* 
donnent  lieu  à  des  fymptomes  différens  fuivant 
les  divers  cas-  ;  &  de-là  vient  qu’il  eft  fouvent 
difficile  de  déterminer  la  préfence  &  la  nature  de 
cette  afFeélion.  _Je  .tâcherai  cependant  d’indiquer 
ici  les  fymptomes  les  plus  ordinaires  fpéciale- 
ment  ceux  de  la  forme  principale  &  la  plus 
^fréquente  de  la  maladie,  quand  le  fluide  féreuxfe 
trouve  dans  les  deux  facs  de  la  plèvre ,  ou  pour 
me  fervir  de  l’expreflion  ordinaire ,  dans  les  deux 
cavités.,  du  thorax. 


MDCCI.  Cette  maladie  fe  déclare  fouvent  avec 
un  fentiment  d’anxiété  vers  la  partie  inférieure  du. 
Jlernum.  A  cet  état,  peu  de  tems  après,  fe  joint" 
une  certaine  difficulté  de  refpirer  ,  qui  d’abord 
paroit  feulement  quant  la  perfonne  fe  meut  'un 
peu  plus  vite  qu’à  l’ordinaire  en  .montant  fur  un 
lieu  élevé  /"ou 'en  defeendant  un  efcalier  ;  mais 
après  quelque  tems  la  difficulté  de  la  refpiration 
devient  plus  confiante  &  plus  confidérable  ,  fur- 
tout  durant  la  nuit ,  quand  le  corps  eft  dans 
une  fituation  horizontale.  Communément  auffi , 
il  eft  plus  aifé  de  fe  coucher  fur  un  côté  que 
fur  un  autre  ,  &  fouvent  on  fe  trouve  mieux 
couché  fur  le  dos  que  fur  l’un  ou  l’autre  des  côtés. 
Ces  circonftances  font  ordinairement  accompagnées 
d’une  toux  fréquente  ,  qui  eft  d’abord  sèche  ,  mais 
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qui  après  quelque  tcms  eft  accompagnée  d'une 
expectoration  d’un  mucus  clair. 

Ces  fymptomes  ne  fuffifent  pas  pour  déter-? 
miner  avec  certitude  l’hydrothorax  ,  puifqu’on 
les  voit  accompagner  d’autres  maladies  de  la 
poitrine.  Si  toutefois  on  apperçoit  en  même-tems 
une  enflure  œdémateufe  des  pieds  &  des  jambes, 
une  pâleur  leucophlegmatique  de  la  face  ,  &  peu 
d’excrétion  d’urine  ,  on  ne  peut  pas  douter  plus 
long-rems  de  la  formation  de  l’hydrothorax.  Quel¬ 
ques  Auteurs  ont  avancé  que  quelquefois  dans  - 
cette  maladie ,  avant  que  l’enflure  des  pieds  fur- 
vienne,  il  paroît  un  gonflement  aqueux  du  fcrotum  ; 
mais  je  n’en  ai  jamais  vu  aucun  exemple. 

MDCCII.  Pendant  que  la  préfence  de  la  maladie 
relie  encore  incertaine ,  il  y  a  un  fymptome  qui 
â  quelquefois  lieu  ,  &  qu’on  a  regardé  comme 
caraétériftique  &  propre_à  ne  laiflcr  plus  de  doute  ; 


célt  quauffitôt  que  le  malade  eft  endormi  ,  il  ^  ,1 
"  -  i  M 


S’éveille  en  furfaut  avec  un  fenriment  d’anxiété  Scf*  * 
de^ëlplratîom  diffi.cilè  ,  &  avec  une  violente  pal¬ 
pitation  du  cœur.  Cet  état  incommode  demande  • 
qu’il  fe  relève  immédiatement ,  &  très  fouvent  la 
difficulté  de  là  refpiration  le'  forcera  garder  cette 
fltuation  ,  &  l’empêche  de  fe  livrer  au  fomm'eil 
,  une  grande  partie  de  là  nuit,  j’ai  trouvé  fouvent 
que  ce  fymptome  accompagûoit  la  ; maladie  ;  mais 
j’ai  aoffi  -vu  divers  exemples  dans  lefqucls  dni  ne 
l’appercevoit  pas.  Je  dois  obférver  en  outre  que 
je  n’ai  pas  remarqué  ce  fymptome  dans  l’empyè'me  ; 
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û  dans  toute  •autre  maladie  du  thorax 
;onféquent  quand  il  efl:  joint  à  une  difficulté  de 
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&  par 


refpirer  ,  &  quil  efl:  accompagné  du  moindre 
ligne  d'hydropifie ,  je  ne  balance  poinfa  conclure 


'la  préience  de  l’eau  dans  la  poitrine  ,  &  j’ai  vu 


c~T*ru~Cs-  f 


roujours  mon  jugement  confirmé  par  d’autres  fym- 
tomes  qui  fe  déclaroient  enfuite. 

MDCCIII.  L’hydro thorax  fe  rencontre  fouvent 
avec  très  -  peu  ,  ou  prefqu’aucun  des .  .fymptomes 
ci-deflus  expofés  ,  &  on  ne  peut  s’affûter  de  la 
préfence  avec  certitude  jufqu’à  ce  qu’il  en  paroifle 
d’autres. Le  plus  décifif  efl  une  fluctuation  d’eau  dans 
la  poitrine,  apperçue  par  le  malade  fui- même,  ou 


par  le  Médecin  dans  certains  mouvemens  du  corps: 
je  n’ai  point  eu  une  occafion  favorable  d’obferver 
jufqu’à  quel  point  la  méthode  propofée  par  Auen- 
brugger  peut  s’appliquer  a  détermineFla  -préience 


de  l’eau  &  fa  quantité  dans  la  -poitrine. 

On  a  dit  que  dans  cette  maladie  il  paraît 
quelque  tumeur  fur  les  côtés  ou  fur  le  dos  ;  mais 
je  n’en  ai  point  rencontré  d’exemple.  Dans  un  cas 
de  cette  maladie,  j’ai  trouvé  un  côté  du  thorax 
extrêmement  diftendu ,  les  côtes  jetant  pouflees  en 
dehors  plïïsTloin  de  ce  côté  que  de  l’autre. 

On  a  remarqué  fouvent  qu’un  engourdhfement 
ou  un  degré  de  paralyhe  dans  l’un  des  deux  bras  , 
accompagnoit  l’hydrothorax. 

Auflitôt  après,  que  la  maladie 'a  fait  quelques 
progrès,  le  pouls  devient  ordinairement  irrégulier, 
&  fréquemment  intermittent  ;  mais  comme  ce  cas 
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n  arrive  dans  un  fi  grand  nombre  d’autres  maladies 
de  la  poitrine  ,  qu’à  moins  d’être  accompagné 
de  quelques-uns  des  autres  fymptomes  ci  -  devant 
expofés ,  on  ne  peut  le  regarder  comme  indiquant 
l’hydrothorax. 

MDCC1V.  Cette  maladie,  comme  les  autres 
hydropifies ,  eft  ordinairement  accompagnée  de  foif 
&  d’une  excrétion  de  peu  d’urine  ;  ce  qu’on  doit 
expliquer  de  la  même  manière  que  dans  le  cas 
d’anafarque  MDCLXXIII.  L’hydro thorax  eft  cepen¬ 
dant  quelquefois  fans  foif  ou  fans  aucun  autre 
fymptome  fébrile.  Quoique  je  penfe  que  cela  ar¬ 
rive  feulement  dans  les  affections  partielles,  ou 
quand  une  affeétion  générale  n’eft  encore  qu’à  un 
léger  degré  j  dans  les  deux  cas  cependant ,  &  plus, 
f^écialement  quand  la  maladie  eftjfort  .avancée . 
il  y  a  en  général  quelque  degré  de  fièvre  ;  &  je 
conçois  que  c’eft  -dans  un  cas  pareil  que  les  per- 
fonnes  affeétées  font  plus  ordinairement  fenfibles 
au  froid  ,  &  qu’elles  fe  plaignent  de  la  fraîcheur 
de  l’air ,  pendant  qu  elle  n’eft  point  fenftble  pour 
d’autres  perfonnes. 

MDCCV.  L’hydrothorax.  jquelquefois  paroît 
feule,  fans  qu’aucune  autre  efpèce  de  paralyfie  ait 
lieu  en  même-tems  :  &  dans  ce  cas  la  maladie, 
pour  l’ordinaire  ,  eft  une  affeétion  partielle  > 
en  ce  quelle  eft  feulement  dans  l’un  des  deux 
côtés  du  thorax ,  ou  en  ce  quelle  eft  une  collée-^ 
tibn  d’hydatides  dans  une  partie  de  la  poitrine. 
L’hydrothora-x  eft  cependant  une  partie  d’une  hydro- 

pifie 
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£ific  plus  univerfelle,  &  quand  il  y  a  en  même- 
tems  de  i’eau  dans  toutes  les  trois  cavités  princi¬ 
pales  ,  &  dans  le  tiffii  cellulaire  d’une  grand# 
partie  du  corps.  J’ai  rencontré  divers  exemples  dans 
lefquels  une  hydropifie  univerfelle'  a  commencé 
bord  par  un  épanchement  dans  le  thorax.  L’hy- 
drothorax  cependant  vient  plus  fréquemment  d’une 
anafarque  qui  augmente  par  degrés  ;  &  comme  je 
l’ai  dit  ci-devant,  la  diathèfe  générale  femble  fou- 
vent  affeéler  plutôt  le  thorax  que  ou  la  tête  ou 
l’abdomen; 

MDCCV.  Cette  maladie  admet  rarement  de  trai¬ 
tement  ou  de  foulagement  par  les  remèdes.  D’or¬ 
dinaire  elle  augmente  de  plus  en  plus  la  difficulté 
de  la  refpiration  ,  jufqu’à  ce  que  l’aétion  des  pou¬ 
mons  foit  entièrement  interrompue  par  la  quantité 
d’eau  épanchée ,  8c  la  terminaifon  funefte  furviént 
plus  fubitement  qu’on  ne  l’a  voit  attendue.  Dans 
plüïïëurs  exemples  d’un  hydrothorax  mortel  ,  j’ai 
remarqué  un  crachement  de  fang  qui  fe  déclare 
plufîeurs  jours  avant  là  mort  du  malade. 

MDCCVI.  La  caufe  de  l’hydrothorax  eft  fouvent 
manifeftement  une  des  caufes  générales  de  l’hydro- 
pifie  ci-devant  énoncées  ;  mais  je  trouve  difficile  à 
déterminer  ce  qui  fait  que  ces  caufes  générales 
portent  fpécialement  leur  action  dans  lé  thorax  j 
&c  particulièrement  ce  qui  produit  ces  colleélions 
particulières  qu’on  y  rencontre. 

MDCCVII.  Ce  qui  a  été  dit  ci-devant  ,  fait 
yoir  que  la  cure  de  Thydrothorax  doit  être 
Tome  IL  Ce 
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prefque  la  même  que  celle  de  Tanafarque  ,  Sc 
quand  le  premier  eft  joint  avec  la  derniere  comme 
un  effet  de  la  même  diathèfe  générale  ,  il  n’y  a 
pas  de  doute  que  la  méthode  du  traitement  ne 
doive  être  la  même  dans  les  deux.  Lors  même  que 
Thydrothorax  eft  feul ,  &  forme  une  maladie  par- 
*tielle  ,  p>ar  des  caufes  'particulières  qui  agiffent  dans 
le  thorax  feulement ,  on  ne  peut  employer  guère  que 
les  moyens  généraux  qu’on  a  propofés  ci-devant. 
Il  y  a  feulement  ,  un  moyen  particulier  adapté  à 
Thydrothorax ,  c’eft  de  tirer  les  eaux  épanchées  par 
Ja  paracentèfe  du  thorax. 

MDCCVIII.  Il  eft  difficile  de  déterminer  dans 
quels  cas  cette  opération  eft  la  plus  convenable. 
Il  n’y  a  point  de  doute  qu’elle  ne  puiffe  être 
exécutée  en  toute  sûreté  ,  8c  il  femble  qu’on  peut 
garantir  quelle  a  été  quelquefois  pratiquée  avec 
fuccès.  Quand  la  maladie  dépend  d’une  diathèfe 
hydropique  générale ,  l’opération  ne  peut  pGint  feule 
produire  la  guérifon  3  mais  elle  amène  un  foulage- 
ment  paffager  ;  8c  quand  d’autres  remèdes  employés 
femblent  être  efficaces  ,  l’écoulement  de  l’eau 
peut  beaucoup  favorifer  une  cure  complette.  Je 
n’ai  pas  cependant  été  aftèz  heureux  pour  la  voir 
pratiquée  avec  fuccès  ;  8c  même  quand  elle  pro- 
mettoit  le  plus  ,  c’eft-à-dire  ,  dans  les  cas  d’une 
affedion  partielle  ;  j’ai  été  fouvent  fruftré  dans 
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.SECTION  III. 


'De  TÂfcite ,  ou  Hydropijie  du  bas-ventre. 

MDCCIX.Le  nom  d’afcite  elt  donné  à  toute 
"collection  d’eau  qui  eau  le  une  enflure  générale ,  & 
une  diltenlîon-  du  bas-ventre.  De  pareilles  collec¬ 
tions  font  plus  fréquentes  que  celles  qui  furviemicnt 
au  thorax. 

MDCCX.  Celles  qui  ont  lieu  dans  le  bas-ventre  , 
de  même  que  celles  du  thorax ,  offrent  differentes 
polirions.  Le- plus  ordinairement  elles  font  dans  le 
fac  du  péritoine  ,  ou  dans  la  cavité  générale  de. 
F  abdomen  ;  mais  elles  commencent  fouvene  par 
des  facs  formés  au  dellus  ,  ou  unis  avec  quelqu’un 
des  vifcèresj  8c  peut- etre  les  exemples  les  plus 
fréquens  de  cette  efpèce  fe  trouvent  dans  les  ovaires 
des  femmes.  Quelquefois  l’eau  de  Tafcite  fe  trouve 
entièrement  hors  du  péritoine  ,  &  entre  ce  dernier 
8c  les  mufcles  abdominaux. 

MDCCXI.  Ces  collections  unies  avec  des  vifcères 
particulièrs  8c  celles  qui  font  formées  hors  du 
péritoine,  forment  la  maladie  que  les  Auteurs  ont 
appellée  hydropifle  enkiftée  ,  ou  hy drops  faccatus . 
Leur  liège  précis  &  même  leur  exiltence  eft  difttcïlê 
à  déterminer.  Elles  font  en  général  formées  par 
des  collections  d’hydatides. 
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MDCCXII.  Dans  le  cas  le  plus  ordinaire ,  celui 
de  l’hydropifie  abdominale,  le  gonflement  eft  d’a¬ 
bord  aflez  marqué  dant  fur  tout  le  ventre  ;  mais  en 
général  il  paroît  plus  confidérable  fur  l’épigaftre. 
A  mefure  cependant  que  la  maladie  avance  ,  i’ën- 
flure  devient  plus  uniforme  &  générale.  La  diften- 
fion  &  le  fentiment  de  péfanteur  ,  quoique 
confidérables  ,  varient  un  peu  Tuivant  que  la  pofi- 
tion  du  corps  eft  changée  ;  on  éprouve  fur  tout  la 
pefanteur  fur  le  côté  fur  lequel  le  malade  eft  couché, 
pendant  qu'en  même-tems  du  côté  oppofé  la  dif- 
tenfion  devient  quelque  peu  moindre.  Dans  la  plu¬ 
part  des.  exemples  d’afcite,  la  fluctuation  de  l’eau 
à  l’intérieur  peut  être  apperçue  &  rendue  fenfible 
au  Praticien ,  quelquefois  même  par  un  fon  qu’il 
entend.  Gette  perception  de  fluétuation  ne  fait  pas 
diftinguer  avec  certitude  les  différens  états  :de  l’hy- 
dropifte ,  mais  fert  très -bien  à  faire  difcerner 
l’hydropifle,  de.la.tympanite ,  des  cas  de  la  Phyfcc- 
nia.  ,  &  de  l’état  de  grofleftè  dans  les  femmes. 

-  MDCCXIII.  Souvent  une  afcite  fe  déclare  pen¬ 
dant  qu’il  ne  paroît  en.  même  -  tems  aucune  autre 
efpèce  d’hydropilîe  ;  mais  quelquefois  l’afçite  eft 
feulement  une  partie  d’une  hydropilîe  univerfelle. 
Dans  ce  cas  elle  vient  ordinairement  à  la  fuite  d’une 
apafarqüe  qui  augmente  par  degrés  ;  mais  étant 
jointe  avec  i’anafarque  elle  ne  dénote  pas  toujourç 
quelque  diathèfe  générale  ,  puifque  le  plus  fouvent 
une  afcite  occaftonne  plutôt  ou  plus  tard  Une 
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enflure  édémateufe  des  extrémités  inférieures,  Pen¬ 
dant  que  la  collection  d’eau  dans  l’abdomen  de 
quelque  caufe  qu’elle  foit  produite  ,  devient  confi- 
dérable  ,  elle  eft  toujours  accompagnée  d’une  diffi¬ 
culté  dans  la  refpiration  ;  mais  ce  fÿmptome  fe 
rencontre  (ouvent  quand  il  n’y  a  pas  de  l’eau  dans 


le  thorax.  L’afcite  eft  quelquefois  fans  fièvre  -,  mais 
fréquemment  elle  eft  accompagnée  de  plus  ou  moins 
de  mouvement  fébrile.  La  maladie  n’eft  jamais  con- 
fidérable,  fans  ,  produire  la  ioif  &  peu  d’excrétion 
d’utine. 

MDCCXIV.  D'ans  le  diagnoftic  de  l’afcite,  là  plus 
grande  difficulté  qui  fè  rencontre  eft  de  difeerner 
quand  l’eau  eft  dans  la  cavité  de  l’abdomen  ,  ou 
quand  elle  eft  dans-  les  différais  états  d’une  hydro- 
pifie  enkiftée  ci-deflïrs  mentionnée.  Il  n  y  a  pas 
peut-être  dfe  moyen  certain  dé  la  diftinguer  dans 
tous  les  cas  ;  mais  dans  un  grand  nombre  _>  nous 
pouvons  elfayer  dë  tirer  quelques  induétions. 

Quand  les  circonftànces  antécédentes  font  foup-- 
çomier  une  diathèfe  hydropique  générale  ;  quand 
en  même-tems  U  ;  parpîr.quelque  degré  d’hydropifie 
dans  d’autres  parties  du  corps  quand  des-  fa. 
première  apparitionTènflure  eft  uniforme  fur  tout 
le  ventre  .  nous  pouvons  en  général  préfumer  que 
l’eau  eft  dans  la  cavité  de  l’abdomen.  Mais  quand 
î’afeite  n’a  point  été  précédée  d’aucun  état  de 
cachexie  du  fyftême  ,  &  quand  au  commencement 


y 


-■‘à:. 


<r"r. 


Af  iWsy 


La  tumeur  &  la  tenfion  ont  paru-  dans  une  partie 
du  ventre  plus  que  dans  une  autre,  il  y-  a  lieu  de 
Ce  3 


A  ^  '  t 

‘JL. 


^t\ 


L»Y  VJL.  ■—$»**> 

;hr 

SjïJk.  UtC~G£ 
ij}2*Jjr‘  e-v— > 

r" 


Médecine 

{oupçonner  une  hydropifie  enkiftée ,  même  quand 
la  tenfion  &:  la  tumeur  du  ventre  font  devenues 
générales  8c  uniformes  ;  cependant  fi  le  lyftême 
général  du  corps  paroîtjaeu  afledé ,  fi  la  force  du 
malade  eft  peu  diminuée ,  fi  Uappétit  fubfifte  dans 
fou  état  naturel,  &  Ti  le  fommeil  eft  peu  inter¬ 
rompu,  fi  les  menftrues  dans  les  femmes  conti- 
nuent  à  couler  à  l'ordinaire  ,  s’il  ne  s’eft  point 
formé  cependant  d’anafarque,  ou ,  quoiqu’elle  puiffe 
déjà  avoir  lieu ,  fi  elle  eft  encore  bornée  aux  extré¬ 
mités  inférieures  ,  8c  qu’il  n’y  ait  point  de  pâleur 
leucophlegmatique  ,  ou  une  couleur  pâle  dans  la 
face  5  s’il  n’y  a  ni  fièvre  ni  beaucoup  de  foif  ou 
peu  d’excrétion  d’urine  ,  comme  cela  arrivera  ns 
une  affedion  plus  générale  ;  alors  fuivant  le 
concours  de  ces  circonftances  multipliées ,  on  fera 
très- fondé  à  fuppofer  que'  l’afcite  eft  du  genre  de  ■ 
celles  qui  font  enkiftées. 

La  principale  exception  que  fouffre  ,  félon  moi , 
cette  règle  générale  ,  eft  quand  on  peut  avec  beau¬ 
coup  de  probabilité  préfumer  que  l’afcite  vient  en 
conféquence  d’un  foie  fquirrheuxj  ce  qui  à  mon 
avis  peut  occafiônner  une  collection  d’eau  dans 
la  cavité  de  l’abdomen  ,  pendant  que  le  fyftême 
général  peut  n’être  pas  autrement  beaucoup  af- 
fedéo  ' 

MDCCXV,  A  l’égard  de  la  cure  de  l’afcite  quand 
elle  eft  du  genre  enkifté  ,  il.  ne  paroît  pas ,  autant  • 
que  j’en  puis  juger  ,  qu’il!?  foit  poffible.  Quand  la 
collection  d’eau  eft  dans  la  cavité  abdominale  feule  3 
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fans  aucune  autre  efpèce  d’hydropifie  qui  l’accom- 
pagne ,  je  penfe  que  làTcure  eft  toujours  difficile  > 
car  on  peut  préfumer  quelle  dépend  d'un  état 
fquirrheux  du  foie  >  ou  d’une  autre  affedion  con-. 


'fidérable  des  vifcères  abdominaux ,  que  je  conçois 
être  d’une  cure  très  difficile  »  de  même  que  l’afcite 
qui  en 'dépend.  En  même-tems  de  pareils  cas  peu¬ 
vent  admettre  foavent  un  foulagement  pafTagerpar 
la  paracentèfe. 

MDGCXVI.  Quand  Pafcite  eft  une  partie  d’une 
hydropifie  univerfelle .  elle  peut  ,  autant  que  d’autres 
cas  de  cette  forte  ,  admettre  une  cure  ;  &  il  eft 
manifefte  qu’on  ne  peut  l’obtenir  que  par  les 
mêmes  moyens,  que  j’ai  proposes  ci-devant,  pour 
le  traitement  de  l’anafarque  générale.  Il  arrive  fré¬ 
quemment  que  l’afcite  eft  accompagnée  d’une 
diarrhée ,  &  dans  ce  cas  on  n’admet  point  l’ufage 
des  purgatifs  auffi  librement  qu’on  le  fait  ordinai¬ 
rement  pour  l’anafarque.  Elle  doit  donc  être  Couvent 
traitée  prefque  par,  les  feuls  diurétiques.. 

On  peut  fur-tout  employer  les  diurétiques  dont* 
il  a  été  fait  mention  ch  devant  ;  mais  dans  l’afcite 
on  en  a  trouvé  un  particulier  y  c’eft  une  douce 
fri  dion  long-tems  continuée  fur  route  la  peau  de 
l’abdomen  avec  les^doigts plongés  dans  l’huile.  Elle’ a. 
ete~Touvent  utile"  pour  exciter  "fiïiTaccrqifremenfr 
d’excrétion  d’urine  ;  mais  dans  la  plupart  des  effais 
que  f  en  ai  vu  faire  *  elle  a,  manqué  de  produire 
cet  effet*. 
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-  '  .  -w.,  MDCCXVII,  L’afcite  admet  un  moyen  particulier 
.pour  tirer  immédiatement  les  eaux  épanchées  *,  c’eft 
l’opération  . très  connue  de  la  paracentèfe  de  l’ab* 

,  domen.  Il  eft  difficile  de  déterminer  ;dans  quelles 

circonflances  de  l’afcite  on  peut  proposer1  avec  le" 
plus  de  convenauce  cette  opération  ;  mais  autant- 
que TënpmsTüg^^  réglée  prefque  par 

les  mêmes  confédérations  que  j’ai  ci-devant  expo- 
fées  à  l’égard  de  la  paracentèfe  du  thorax. 

La  manière  de  former  la  paracentèfe  de  l’abdo-* 
raea,  Ôc  les  précautions  quelle  exige, font  mainte¬ 
nant  fi  connues  &  'enfeignées  dans  tant;  d’ouvrages, 
qu*il  efl;  füperflu  que  je  donne  ici  des  préceptes  fur 
ce  fujet ,  ffir-tout  après  les  principes  judicieux  &■ 
les  règles  que  donne  M.  Bell  dans  fon  fécond, 
yofûmçdçlôn  fyftême  de  Chirurgie. 
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CHAPITRE  I  Y. 


Des  Intumefcences  générales  qui  pro¬ 
viennent  d’un  accroijfement  de  volume 
dans  toute  ta  fui  fiance  do  certaines 
parties , 


MDCCXV1II.  jf\.U  fu jet  de  ce  chapitre  ,  il  fe 
préfente  diverfes  difficultés  Nofologiques  ,  particu¬ 
lièrement  à  l’égard  de  l’admiffion  de  la  Phyfconia 
dans  l’ordre  des  intumefcences  générales..  Çepen-; 
dant  il  n’eft  pas  néceffaire  que  je  difcute-  ici  ceîpoint 


j’omets  ici  de  même  la  confidération  de  la  Phy —  J 

fconïa,  foit  parce  qu’elle  ’eft  rarement  fufceptiblc  dj 
d’une  pratique  heureufe  ,/oitj?arce  que  je  n’ai  rien 
à  enfeigner  d’utile  pour  la  pathologie  ou  le  trai¬ 


tement  de  cette  maladie. 


MDCCXïX.  L’autre  genre  de  maladie  comprime 
fous  le  titre  du  préfent  chapitre  eft  le  rachitis  ; 
je  dois  offrir  ici  quelques  obfervations  fur  cet 
objet  ,  en  tant  que  c’eft  un  exemple  qui  tient 
proprement  à  la  clasfîe  de  la  cachexie  ,  &  à  l’ordre 
des  intumefcences  générales*. 


Du  Rachitis. 


MDCCXX.  On  a  fuppofé  que  cette  maladie 
avoir  feulement  paru  dans  nos  tems  modernes '3  & 
Seulement  depuis  deux  fiècles.  Cette  opinion  ,  non- 
obftant  qu  elle  ait  été  foutenue  par  des  perfonnes 
de  l’autorité  la  plus  refpeétable  ,  me  paroît  peu 
probable  par  différentes  confidérations.  Mais  c’eft 
un  objet  de  trop  peu  d’importance  pour  y  arrêter 
plus  long-tems  mes  ledteurs.  La  feule  application 
qû’on  en  fait  &  qui  mérite  d’être  ici  remarquée , 
eft  qu’on  fait  remonter  par -  là  fon  origine  à  la 
maladie  vénérienne  j  qui  a  certainement  paru  pour 
la  première  fois  en  Europe  peu  avant  l’époque 
qu’on  affigne  de  l’apparition  du  rachitis.  Mais  je 
montrerai  ci-après  que  cette  connexion  fuppofée 
entre  le  rachitis  &  la  maladie  vénérienne  éftfans 
fondement. 

MDCCXXI.  En  expofant  l’hiftoire  du  rachitis» 
je  dois  obferver  en  premier  lieu  qu’à  l’égard  de 
tout  ce  qui  précède  cette  maladie  ,  tout  ce  qu’on 
trouve  dans  les  Auteurs  fur  ce  fujet  me  parok 
très-peu  fondé.  En  particulier  à  l’égard  de  l’état 
des  parens  dont  la  race  devient  affectée  de  cette 
maladie ,  j’en  ai  rencontré  plufieurs  exemples  dans 
des  enfans  dont  les  parens  étoient  faim  en  appa¬ 
rence  ,  &  de  même  j’ai,  vu  d’autres  exemples  d’en? . 
fans  qui  n’en  étoient  jamais  attaqués  y  quoique  nés 
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de  parens  qui-fuivant  les  confîdérations  ordinaires 
auroient  du  produire  des  rachitiques  ;  de  forte 
qu’en  faifant  même  entrer  en  ligne  de  compte  l’in¬ 
certitude  des  pères  ,  je’ ne  trouve  point  que  l’opi¬ 
nion  générale  des  Auteurs  fur  cet.  objet  puitîè 
être  raisonnablement  foutenue. 

MDCCXXII.  On  peut  cependant  avec  raifon 
regarder  cette  maladie  comme  provenant  des 
parens  ;  car  Souvent  plufieurs  enfans  en  font  affeélés 
dans  la  même  famille  -,  &  ma  propre  obfervation 
me  conduit  à  penfer  qu’elle  prend  plus  fréquem¬ 
ment  fon  origine  des  mères  que  des  pères.  Autant 
que  je  puis  rapporter  la  maladie  des  enfans  à  l’état 
des  parens ,  il  me  paroxt  quelle  provient  plus  or¬ 
dinairement  de  quelque  foiblefle ,  6c ,  très-fouvent 
d’une  habitude  de  corps  fcrophuleufe  dans  la 
mère.  Enfin  pour  conclure  ,  je  dois  remarquer  quç 
dans  plufieurs  cas  je  n’ai  point  été  capable  de 
difcerner  à  quel  état  des  parens  je  pourrois  là 
rapporter. 

Quand  les  mères  n’allaitent  point  leurs  enfans  , 
on  a  fuppofé  que  les  nourrices  qu’on  leur  fuhfti- 


tuoit*  donnoient  fouvent  lieu  à  cette  maladie  , 


&  quand  les  nourrices  ont  produit  ou  allaité  des 
enfans  qui  font  devenus  rachitiques  ,  on  eft  fondé 
à  foupçonner  qu’elles  ont  occafiônné  la  maladie 
dans  les  enfans  d’autrui  ;  mais  j’ai  eu  peu  d’occa- 
fions  de  déterminer  cet  objet.  Il  m’a  paru  jtifqu’à 
un  certain  point  que  les  nourrices  qui  font  ies 


fius  fujettes  à  occafionner  cette  maladie  fout  celles 
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qui  donnent  aux  enfans  une  grande  quantité  de 
lait  aqueux ,  &:  qui  continuent  de  les  allaiter  plus 
long-tems  qu* à  l’ordinaire.  En  femme  cependant , 
je  penfe  que  les  nourrices  à  gages  occafionnent 
rarement  cette  maladie  ,  excepté  quand  il  s’y  joint 
une  prédifpofition  qui  vient  des  parens. 

MDCCXXÏII.  A  l’égard  de  tout  ce  qui  peut 
avoir  précédé ,  &  ce  que  les  Auteurs  ont  mis  aa 
nombre  des  caufes  éloignées  de  cette  maladie  ,  je 
penfe  que  les  raifons  qu’on  en  donne  font  extrê-, 
mement  trompeufes  ,  &  je  fuis  très-perfuadé  que 
les  circonftances  de  l’éducation  des  enfarisont  mis 
moins  d’influence  pour  produire  cette  maladie  qu’on 
ne  l’a  imaginé.  Il  n’ëft  pas  invraifemblable  fans- 
doute  que  quelques  unes  des  circonftances  qu’on 
rapporte  comme  caufes  éloignées  ne  puilfent  la 
favorifer  ,  pendant  que  d’autres  circonftances  peu¬ 
vent  s’oppofer  à  fon  développement  ;  mais  en 
même-tems  je  doute  que  les  premières  la  produi- 
Ment  là  où  il  n’y  auroit  point  aucune  prédifpo^ 
fttion  dans  la  conftitution  originaire  de.  l’enfant. 
J’ài  été  déterminé  à  juger  ainft  des  caufes  éloi¬ 
gnées  j  en  obfervant  que  la  maladie  furvient  quand 
aucune  de  ces  caufes  n’a  agi ,  &  plus  fréquem¬ 
ment,  que  plusieurs  avoient  ag-i  fans  l’occafion- 
ner.  Ainft  le  favant  Zeviani  prétend  quelle  eft 
produite  par  un  .acide  qui  vient  du  lait  avec 
lequel  l’enfant  a  été  nourri  les  premiers  neuf  mois 
de  fa  vie  ;  mais  prefque  tous  les  enfans  reçoivent 
la  même  nourriture,  dans  laquelle  il  fe  produit 
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ùulïï  toujours  un  acide  ,  pendant  que  fur  mille 
enfans  qui  font  ainfi  nourris  j  à  peine  il  y  en  a 
un  qui  foit  affe&é  du  rachiris.  Si  cependant  dans 
les  enfans  rachitiques  il  fe  produit  un  acide  par* 
ticulièrement  nuifible,  nous  devons  chercher  quel¬ 
que  caufe  particulière  de  fa  produ&ion  dans  la 
qualité  du  lait  ou  dans  la  conftitution  de  l’enfant , 
8c  M.  Zeviani  n’a  expliqué  ni  l’un  ni  l’autre.  Je 
ne  faurois  donc  croire  que  l’acide  ordinaire  du 
laie  ait  aucune  part  dans  la  produ&ion  de  cette 
maladie  ,  parce  que  j’ai  vu  plufieurs  fois  un  acide 
fe  dérvelopper&  occafionner  différens  déran- 
gemens  fans  qu’il  ait  cependant  produit  le  ra¬ 
chitis. 

Une  autre  caufe  éloignée  qu’on  allîgne  ordinai¬ 
rement  ,  eft  d’avoir  nourri  l’enfanc  avec  des  ali— 
mens  farineux  non  -  fermentés.  Mais  par  -  tout 
on  nourrit  les  enfans  avec  de  tels  farineux  ,  pen- 
dant  que  le  rachitis  eft  un  exemple  rare  ,  8c  j’ai 
vu  plufieurs  cas  ou  les  enfans  avoient  été  nourris 
en  plus  grande  proportion  qu’à  l’ordinaire  , 
de  farineux  fermentés ,  de  même  que  de  viande, 
fans  avoir  prévenu  la  maladie.  Suivant  moi  ,  on 
doit  faire  les  mêmes  obfervations  a  l’égard  de  la 
plupart  des  circonftances  qu’ona  rapportées  comme 
caufes  éloignées  du  rachitis. 

MDCCXXIV.  Ayant  ainfi  offert  mon  opinion  à 
l’égard  des  prétendus  antécédens  de  cette  maladie  , 
je  paffe  maintefiant  aux  phénomènes  qui  furviennent 
quand  elle  eft  déclarée. 
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La  maladie  parole  rarement  avant  le  neuvième 
{r4/~  mois  ,  ôc  commence  rarement  après  la  fécondé 
,  année  de  lage  de  l’enfant.  D'ans  l’intervalle  entre 
^  ces  deux  périodes  ,  l’apparition  de  la  maladie  eft 

quelquefois  plus  avancée  ,  quelquefois  plus  tar- 
dive  j  &  d’ordinaire  elle  fe  (orme  d’abord  lente¬ 
ment.  Les  premières  apparences  en  font  la  molleffe 
dgs  chairs  ,  îa  maigreur  qui  a  lieu  en  rnêmëlèfns , 
quoique  l’enfant  prenne  une  nourriture  abondante. 
%r  La  tête  comparée  au  refte  du  corps  paroît  grofle, 
#  v  avec  la  fontanelle  ,  &  peut-etre  les  futures  plus 

ouveites  clu^  l’ordinaire  dans  des  enfans  du  même 
***  S  /  âge.  L.a  tête  continue  à  groflir  ,  le  front  en  parti- 
culier  devenant  extrêmement  proéminent  ,  &  en 
même-tems  le  cou  continue  à  s’amincir  ou  femble 
devenir  tel  par  fa  difproportion  avec  la  tête.  La 
‘  q  dentition  eft  lente  ou  plus  tardive  qu’à  l’ordinaire , 

^  &  pes  dents  qui  fortent  deviennent  aifément  noires ,  ' 
&  fréquemment  tombent  de  nouveau.  Les  côtes 
Ctf  kéT'  perdent  leur  convexité  &  deviennent  applaties  fur 
les  côtés  ,  pendant  que  le  fternum  eft  pouffé  en 
dehors  &  forme  une  efpèce  de  pont.  En  même- 
tems  ,  ou  peut-être  plutôt ,  les  épiphifes  à  diffé- 
f  /  rentes  articulations  des  membres  deviennent  enflées, 

pendant  que  les  parties  des  membres  qui  font  entre 
les  articulations  paroiffent  ou  peut-être  deviennent 
tn/lUrM*  tellement  plus  minces.  Les  os  femblent  être  par- 
/  '  tout  flexibles  devenant  diverfement  contournés ,  8c 

particulièrement  l’épine  du  dos  fe  courbe  dans 


UM 
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différentes  parties  de  fa  longueur.  Si  l’enfant ,  an 
rems  que  la  maladie  fe  déclare ,  a  acquis  le  pouvoir 
de  marcher,  il  devient  de  jour  en  jour  plus foible 
dans  fes  ’  mouvemens  ,  &  marque  plus  d’averfion^ 
pour  l’exercice  ,  perdant  entïn  entièrement  le  pou¬ 
voir  de  marcher.  Pendant  que  ces  fymptomes  vont  .  ^ 
en  augmentant  ,  l’abdomen  eft  toujours  plein  ôc 
extrêmement  gonflé.  L’appétit  eft  fouvent  bon  , 
mais  Tes  déjedions  font  en  général  fréquentes  ôc 
molles.  Quelquefois  les  facultés  de  la  penfée  font 
affoiblies ,  ôc  il  règne  un  état  de  ftupidité  ou  de  /  T  >  | 
folie  ;  mais  ordinairement  il  paroît  une  fenfibilité  /  ^  ***'  ■ 

prématurée  ,  &  les  enfans  acquèrent  la  faculté  de 
parler  plutôt  qu’à  l’ordinaire.  A  la  première  appa- 
ïitiondç  cette,  maladie ,  il  n’y  a  point  en  général 
de  fièvre  qui  l’accompagne  ;  mais  elle  continue 
rarement  long-tems  ,  fans  que  le  pouls  ne  devienne 
fréquent ,  Ôc  que  d’autres  fymptomes  fébriles  ne 
fe  déclarent.  C'eft  avec  ces  fymptomes  que  la 
maladie  avance  dans  fon  cours  ,  ôc  qu’elle  continue 
dans  certains  cas  quelques  années  -,  mais  très- 
fouvent  dans  cet  efpace  la  maladie  cefle  de  faire  ék 
des  progrès  ,  &  la  fanté  fe  rétablit  en  entier  -,  à 
cela  près  que  les  membres  qui  ont  été  contournés 
durant  la  maladie  continuent  à  être  dans  le  même 
état  le  refte  de  la  vie.  Dans  d’autres  cas  cependant 
la  maladie  fait  des  progrès  en  augmentant  jufqu’au  »• 

point  d’affeder  prefqüe  toutes  les  fondions  de 
Téconomie  animale  -,  ôc  elle  fe  termine  enfin  par  la  ■* 
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mort.  Il  n’eft  pas  néceUaire  de  faire  lentïmératloti 
de  la  variété  des  fymptomes  qui  paroilfent  dans 
de  tels  cas  ,  en  ce  qu’ils  ne  font  point  eflentiels  à 
la  conftitution  de  la  maladie  ,  mais  qu’ils  font' 
puremènfdes  conféqutnces  de  l’état  plus  violent 
de  la  maladie.  A  l’ouverture  des  rcadavres  on  a 
découvert  dans  les  parties  internes  diverfes  affe&ions 
morbifiques.  On  a  trouvé  la  plupart  des  vifcères 
de  l’abdomen  extrêmement  groflis.  Les  poumons 
ont  aufïi  paru  dans  un  état  morbifique,  appa¬ 
remment  par  quelqu’inflammation  qui  étoit  furvenue 
vers  la  fin  de  la  maladie.  On  a  trouvé  ordinaire¬ 
ment  le  cerveau  dans  un  état  de  flaccidité  avec 
épanchement  d’un  fluide  féreux  dans  fes  cavités. 
Très-fouvent  on  a  trouvé  les  os  très-mous ,  &  de 
nature  à  pouvoir  être  coupes  avec  un  inftrument 
tranchant.  On  a  remarqué  aüflr  toujours  que  les 
fluides  étoient  dans  un  état  de  dififolution ,  &:  les 
parties  mufculaires  molles  8c  tendres.  Tout  le 
cadavre  étoit  fans  aucun  degré  de  roideur , 
•quoique  ce Toit  Tétât  ordinaire  de  la  plus  grande 
partie  des  autres  cadavres 

MDCCXXV.  Il  femble  par  les  circoriftances  de 
cette  maladie ,  quelle  confifte  dans  un  défaut  de  . 
la  matière  deftinéeà  former  les  parties  folides  du 
corps.  Cela  paroît  fpécialement  dans  l’état  vicié  de 
l’oflification  qui  dépend  apparemment  du  défaut  de 
la  matière  qui  devroit  être  dépofée  dans  les  mem¬ 
branes  deftinées  à  devenir  ofleufes ,  8c  qui  devroit 
leur  donner  la  confiftance  convenable  &  la  dureté 

ofleufe. 
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©îfeufe*  Il  paroît  que  cette  matière  n’eft  point 
fournie  en  quantité  convenable  ,  mais  qu’à  fa  / 

place  ,  il  s’en  produit  en  abondance  nne  autre  / 

propre  à  augmenter  leur  volume  ,  particulié- 
rement  dans  les  épiphifes.  Il  eft  difficile  de 
déterminer  à .  quoi  tient  ce  défaut.  On  poürroit 
le  rapporter  à  un  vice  dans  les  organes  de  la 
digeftipn  ôc  de  l’affimilation ,  qui  empêchent  les 
fluides  en  général  ~cfêtre  convenablement  préparés ,  ./ 

ou  bien  on  peut  l’attribuer  aux  organes  de  la  nu- 
trition,  qui  empêchent  la  fécrétion  de  la  matière 
propre  deftmée  à  cette  fonction.  A  l’égard  du 
dernier  cas  ,  j’ignofè~entiérement  eh  qÜônrpÊut" 
conflfte1r7  de  je  ne  puis. pas'même' concevoir  qu’un 
pareil  etaF exifte  :  mais  il  eft  plus  facile  d’âpper- 
cevoir  la  première  caufe  par  fa  nature  ôc  fon 
exiftence;  ôc  il  eft  probable  quelle  a  une  grande 
influence  dans  cette  matière  ,  puifque  dans  les 
rachitiques,  il  paroît  fi  ordinairement  un  état  plus 
liquide  du  fang ,  foit  durant  la  vie ,  foit  après  la 
mort.  C’eft  cet  état  des  fluides,  ou  lé  défaut  de 
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matière.  oflTeufe  en  eux  ,  que  je  coriidère  comme 
la  caufe  prochaine  de  la  maladie  j  ce  qui  peut  en 
outre  dépendre,  jufqu’à  un  certain  point,  d’un 
relâchement  général,  ôc  de  la  débilité  des  fibres 
motrices  des  organes  qui  forment  les  fondions 
de  la  digeftion  ôc  de  l’affimilation.  - 

MDCCXXVI.  Il  refte  cependant  à  expliquer 
encore  ,  pourquoi  ces  circonftances  fe  découvrent 
/Elles-mêmes  à  une  époque  particulière  de  la  vie. 
Tome  IL  Dd 
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8c  prefque  jamais  ni  avant  ni  après  cette  periodej 
Je  vais  offrir  fur  ce  point  les  conjedures  fui. 
vantes.  La  Nature  ayant  en  vue  que  la  vie  hu¬ 
maine  procédât  d'une  certaine  manière  ,  &  que 
certaines  fonctions  furent  exercées  à  une  certaine 
période  de  la  vie  feulement -,  elle  a  eu  foin  en 
général  quà  cette  pério'de  ,  8c  non  pas  plutôt  ,  le 
corps  fût  propre  à  l’exercice  de  la  fondion 
qui  lui  convient.  Pour  appliquer  ce  principe,  à 
notre  objet  préfent,  la  Nature  femble  avoir  def- 
tiné  les  enfans  à  marcher  feulement  à  l'âge  de  douze 
pnois  ;  8c ,  fuivant  cela ,  elle  a  pourvu  à  ce  qu’à 
cet  âge,  &  non  pas  plutôt,  la  matière  fût  pré- 
parée  8c  rendue  propre  à~ctonner  aux  os  la  fer¬ 
meté  qui  eft  necefïaire ,  pour  les  empêcher  de 
plier  trop  aifément  fous  le  poids  du  corps.  La 
Nature  cependant  n'efl  pas  toujours  confiante  & 
exade  à  remplir  les  propres  vues  j  8c  Ci  par  corn 
féquent  la  préparation  de  la  matière  offeu Ce  n’a 
point  été  faite  vers  le  tems  de  fon  emploi  parti¬ 
culier  ,  la  maladie  du  rachitis ,  c’eft- à-dire  ,  cette 
affechon  qui  rend  les  os  mous  8c  flexibles ,  doit 
fur  venir,  &  cloit  fe  déclarer  vers-  la  période  par¬ 
ticulière  dont  nous  avons  fait  mention.  De  plus , . 
il  eft  également  probable  que  fi ,  à  cette  période , 
les  os  ont  acquis  leur  fermeté  convenable  ,  &  que 
la  Nature  procède  à  préparer  8c  à  fournir  la 
matière  offeufe  propre ,  on  peut  préfumer,  que , 
vers  l'âge  de  deux  ans  de  l'enfant ,  la  matière  offeufe 
fera  tranfmife  en  allez  grande  quantité  pour 
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èmpêcher  les  os  de  devenir  de  nouveau  mous 
flexibles  durant  le  refte  de  la  vie  à  moins  qu’il  n  ar¬ 
rive,  comme  cela  a  lieu  quelquefois ,  certaines 
eaufes  n’entraînent  de  nouveau  la  matière  ofleuie.,' 
des  membranes  dans  lefquelles  elle  a  été  dépoféeà^.^j 
La  raifon  qüe  je  viens  de  donner  dé  la  période**'*' 
à  laquelle  le  rachitis  .furvient,  fcmble  confirmer 
l’opinion  que  la  caufe  prochaine  eft  un  défaut  dé 
matière  ofleufe  dans  les  fluides  du  coirpss 

MDGGXXVIL  Gn  a  fuppofé  fréquemment 
qu’une  infeéfcion  fyphilitiqüe  a  concouru,  à  pref 
duire  le  rachitis  5  mais  une  telle  fuppofition  eft 
entièrement  fans  vraifemblance.  Si  notre  opinion 
.fur  l’exiftence  du  rachitis  antérieurement  à  la.  ma-  - 
•ladie  vénérienne  eft  bien  fondée  *  il  fera  certain 
que  la  maladie  peut  être  bccaftonnée  fans  qu’au» 
cune  acrimonie  fyphilitiqüe  Concoure  à  fa  pro¬ 
duction.  Mais  en  outre  ,  quand  une  pareille  in-  ? 
feétion  eft  tranfinife  par  les  parens  à  leurs  enfansj 
les  fymptomës  né  fe  développent  pas  à  uné  époque 
particulière  de  la  vie  feulement  ,  &  d’ordinaire 
ils  paroilfent  plus  de  bonne-héüre  qu’à  l’époqué* 

.  du  rachitis  :  ces  fymptomës'  auffî  font  très-difterens 
de  ceux  du  rachitis  ,  &  ne  .  font  accompagnés 
d’aucun  qui  eii  ait  î’apparencé  :  enfin ,  les  fymp- 
tomes  vénériens  font  guéris  par  des  moyens  qui.* 
dans  lé  cas  du  rachitis,  font  fans  effet,  ou  n’éri 
ont  qu’un  mauvais.  Il  peut  à  ia  vérité  arriver  •' 
que  îa  maladie  fyphilitiqüe  &  le  rachitis  fe  ren-  f 
contrent  dans  la  même  perfonné  j  mais  on  doit  \ 
Bd  z  J 
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confidérer  ce  cas  comme  une  complication  accf 
dentelle  ;  &  le  très-petit  nombre  de  cas  quon  en. 
a  remarqués ,  fuffifent  pour  établir  qu’il  n’y  a  point 
une  connexion  néceffaire  entre  ces  deux  maladies. 
dM-^MDCCXXVIII.  A  l’égard  du  défaut  de  matière 
j1*  offeufe ,  que  ie  confédéré  comme  ir"caufe  pro¬ 
chaine  du  rachitis ,  je  dois  offrir  quelques  con¬ 
jectures  ultérieures  concernant  fes  caufes  éloignées; 
mais  aucune  d’elles  ne  me  paroîr  tr.cs-farisfaifantë: 
8c  quoiqu’il  en  puiffe  être ,  il  me  paroît  quelles 
doivent  fe- réduire  à  la  fuppofition  d’un  relâche¬ 
ment  général  8c  d’une  débilité  du  fyftême. 

MDCCXXIX.  Ç’eft  fur  cette  fuppofition  prefque 
feule ,  qu’on  a  entièrement  procédé  à  la  cure  du 
rachitis  :  les  remèdes  employés  ont  été  de  nature 
à  augmenter  lejnn  duTyftême  en  général 3  ou 
de  Teftomac  en  particulier  ;  8c  nous  favons  que 
ces  derniers  ne  bornent  pas  leur  effet  à  cet  or¬ 
gane  ,  mais  que  par  ce  moyen  ils  augmentent  aufîi 
le  ton  de  tout  le  fyftême. 

MDCCXXX.  Parmi  les  toniques  ,  celui  qui 
promet  le  plus ,  eft  le  bain  froid;  &  je  l’ai  trouvé 
0  trèse-fficace  pour  prévenir  la  maladie.  C’eft 
depuis  long-tems  en  Ecoffe  une  pratique  ufîtée 
dans  tous  les  rangs  de  la  fociété  ,  de  laver  les 
enfans^dès  la  nailfance  ,  avec  de  l’eau  froide  ; 
ôc  dès  qu’ils  ont  atteint  Page  d’un  mois,  c’eft 
^  une  coutume  parmi  les  perfonnes  d’une  condition 
S  plus  élevée T^de  Tes  plonger  entièrement  chaque 
b+*M**~  J  matin  dans  de  Feau  troide  ;  8c  pantout  où  cette 
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pratique  a  été  obfervée ,  ie  n’ai  jamais  rencontré 


aucun  exemple  de  rachitis.  Parmi  le  vulgaire ,  / 


quoiqu’on  ait  coutume  de  laver  les  enfans  avec 
de  l’eau  froide  feulement,  cependant  on  ne  pra¬ 
tique  pas  fi  ordinairement  Timmerfion*,  8c  lorfque 
dans  cette  clafie,  je  rencontre  des  exemples  de 
rachitis ,  je  prefcris'Te 


bain  ïroid ,  qui  ,  fuivant0 
cela ,  a  fouvent arreté  le  progrès  de  la  maladie , 
&  quelquefois  fernble  l’avoir  entièrement  guérie. 

M'DCCXXXI.  Le  remède  ens  veneris ,  recom¬ 
mandé  par  Boyle 


8c  depuis  ce  tems-là  univer¬ 
sellement  employé,  doit  être  entièrement  confi- 
déré  comme  tonique.  Je  l’ai  employé  avec 
confiance,  ainfi  que  d’autres  préparations  du  fer, 
mais  fans  obtenir  toujours,  des  fuccès.  Je  fuis 
perfuadé  que  Xens  veneris  de  Boyle ,  nonobftant 
la  dénomination  qu’il  lui  a  donnée ,  étoit  vraiment 
une  préparation  de  fer,  qui  ne  différoit  pas  dë 
celle  qu’on  nomme  maintenant  flores  martiales. 
Mais*  iL  paroît  que  Bénévole  &  Buchnes  ont  em¬ 
ployé  tffte  préparation  de  cuivre  y  &  je  fuis  dif- 
pofé  à  croire  que  c’eft.  un  plus  puifiant  tonique 
que  le  fer. 
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MDCCXXXII.  En  partant  de  la  fuppofîtion 
que  les  toniques  conviennent  dans  çette  maladie  , 
j,’ai  tâché  d’employer,  le  quinquina  :  mais ,  par 
la  difficulté  de  l’adminifirer  aux  enfans  à  a  fiez 
forte  d.ofe  pour'  être  utile ,  je  n’ai. "pu  reconnoître 
Son  efficacité  j  mais  je  fuis  difpofé  à  tn’en  rap* 
porter  fur  ce  point  à  M,.  de  Haën. 
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MDCCXXXIII,  L’exercice  ,  qui  efl:  un  4eSj 
’  plus  puilfans  toniques ,  a  été  recommandé ,  avec 
jufte  raifon,  pour  la  cure  du  rachitis  ;  &  comme 
l’exercice  de  la  geftation  peut  feul  être  employé, 
il'  faut  que  cela  loit  toujours  en  tenant  l’enfant 
dans  une,  fituation  horifontale,  puifqu’on  eft  ex- 
pofé  à  pccafionner  quelque  diftorfion  ,  en  les 
portant  ou  en  les  faifant  mouvoir  fur  leurs  extré¬ 
mités  inférieures.  Dans  cette  maladie ,  la  fridion 
avec  d.es  flanelles  sèçliçs  ,  pept  fort  bien  être  un 
pemède  avantageux, 

MDÇCXXXIV.  Il  paroît  aufli  qu’il  efl:  prudent^ 
non- feulement  d’éviter  l’humidité,  mais  même 
que  cette  précaution  peut  n’être  pas  indifférente 
pour  la  cure  de  cette  maladie. 

Il  n’efl:  pas  douteux  qu’un  certain  régime  n? 
puifle  contribuer  à  remplir  les  mêmes  vues -,  mais 
je  ne  détermine  pas  le  choix  qu’on  en  doit  faire, 
ne- doute  pas  que  le  pain  fermenté  ne  foit 
plus  convenable  que  les  farineux  qui  n’ont  point 
fubi  -la  fermentation  -,  mais  je  n’ai  aucune  raifon 
de.,  croire,  qu’une- forte  bierre  ppiffe  jamais  çtrç 
çm  remède  convenable, 

Les  Praticiens  ont  été  partagés  fur  l’ufâge  du 
lait  dans  cette  maladie.  Zeviani .  guidé  peut-être 
par  la. théorie,  en  condamne  l’ufàge;  mais  Bénévofl 
l’emploie  fanl  guil  foit  un  obflacle  à  la  epre  de  cette 
maladie,  J’ai  fouvent  fa.it  cette  dernière  remarque 
dans  le  cours  de  ma  Pratique,  Comin?  fl  efl:  diffi¬ 
cile  "de  nourrir  les  enfâns  entièrement  feus  Jaii* 
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je  l’ai  admis  ordinairement  comme  une  partie  dit 
régime  des  en  fans  rachitique?  ;  Sc  dans  pludeürs 
exemples  ,  jepuis  affirmer  que  cetaliment  n’  en 
empêche  pas  la  cure.  Dans  le  cas  cependant 
de  quélqu'apparence  de  rachitis ,  ôc  particulié¬ 
rement  d’une  dentition  lente,  j’ai  difluadé  de 
continuer  de  faire  tetc-r  l’enfant ,  parce  que  le 
lait  des  femmes  eft  une  nourriture  plus  aqueufe 
que  celle  des  vaches  ;  6c  j  ai  fpécialement~" fait 
difcontinuer  de  préfenter  la  mamelle  à  l’enfant , 
quand  je  penfe  que  la  nourrice  donne  trop  d’une 


telle  nourriture  aqueuie.  Car,  comme  ri  a  été  dit 
ci-deffus,  j’ai  eu  fréquemment  occafion  de  foup- 


çonner  que  le  lait  de  pareilles  nourrices  tend  à 
favorifer  le  développement  du  rachitis. 

MDCCXXX\X  Outré  les  remèdes  &  le  régime 
que  j’ai  maintenant  rapportés  ,  on  a  ordinairem'ent 
employé  dans  cette  maladie  lés  émétiques  8c  les 
purgatifs..  Quand  l’appétit  &  la  digeftion  font 
confidérablement  diminués ,  le  vomiflement ,  s’il 
n’eft  ni  violent  ni  fréquemment  répété  ,  femblé 
être  utile  ;  &■  par  une  agitation  modérée  des 
vifcères  abdominaux,  il  peut,  à  un  certain  degré, 
obvier  à  la  ftagnation  &-à  l’intumefcence  fuivante 
qui  furvient  ordinairement  dans  ces  vifcères. 

Gomme  l’état  de  gonflement ,  qu’on  trouve  fi 
ccmflamment  dans  cette  maladie ,  femble  dépendre 
beaucoup  d’une  âffeétion  tympanitique  des  intef- 
tins ,  en  obviant  à  celle-cî  ;  de  en  faifaiit  une 
dérivation  des  vifcères  abdominaux  ,  de  doux 
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purgatifs  peuvent  être  utiles.  Zéviani  recommande; 
peut-être  avec  raifon  ,  la  rhubarbe  en  particulier  i 
qui  a  outrefa  vertu  purgative  ,  a  auffi  l’avantage 
d’être  amère  &  aftringente. 

MDCCXXXVI.  J’ai  fait  mention  de  la  plupart 
des  remèdes  ordinairement  employés  par  les  Pra¬ 
ticiens  des  premiers  tems  ;  mais  je  ne  dois  point 
omettre  d’en  rapporter  d’autres  qui  ont  été  con- 
feillés  en  dernier  lieu.  M.  de  Hae'n  recommande 
lesteftacées,  &nous  allure  qu’ils  ont  été  employés 
avec  luccès  ;  mais ,  dans  un  petit  nombre  d’elïais 
que  j’ai  eu  occalîon  d’en  faire ,  leurs  bons  effets 
iront. point,  été  fenfibles. 

Le  Baron  Vafwiéten  nous  donne  un  exemple 
de  rachitis  guéri  par  la  ciguë  \  mais  je  ne  fâche 
point  que  cette  pratique  ait  été  répétée. 
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LIVRE  TROISIEME. 

Des  Impetigines  ,  ou  de  V Habitude 
du  corps  viciée  3  avec  des  affeclions  de 
la  peau. 

MDCCXXXVII.  Je  trouve,  difficile  de  fixer  le 
çara&ère  convenable  8c  àflTez  exaéfc  de  cet  ordre. 

Les  maladies  quil  comprend  dépendent  pour  la 
plupart  d’un  état  dépravé  de  tous  les  fluides,  ce  qui  4 
produit  des  tumeurs  ,  des  éruptions  ou  d’autres 
affedièns  contre  nature  de  la  peau.  Quoiqu’il  Toit 
extrêmement  difficile  de  trouver  un  cara&ère 
général ,  qui  s’applique  à  chaque  genre  &  à  chaque 
efpèce,  je  traiterai  ici  des  principaux  genres  qui 
ont  été  ordinairement  compris  fous  cet  ordre, 

&  que  j’ai  expofés  dans  ma  Nofologie. 


CHAPITRE  PREMIER. 

Des  Ecrouelles, 

MDCCXXXVIII.  X’Ai  indiqué  le  caraétère  de 
cette  maladie  dans  ma  Nofologie  3  mais  il  eft  plus 
convenable  de  le  prendre  de  l’hiftoire  entière  que 
/  j’en  vais  tracer. 

MDCCXXXIX.  C’eft  communément  &  très^ 
Ayfc0**  généralement  une  maladie  héréditaire  -,  &  quoique 
le  contraire  puifle  arriver  quelquefois,  il  eft  ce” 
pendant  rare  qu  elle  paroifle  ,  fl  les  parens  n  en 
ont  pas  été  affeétés  à  quelque  période  de  leur  vie.; 
Je  ne  faurois  déterminer  avec  certitude  fl ,  quand 
les  pareil  en  ont  été  affeétés ,  elle  peut  manquer 
d’avoir  lieu  dans  les  enfans  ,  &  fe  manifefteg- 
enfuite  dans'' leur  race; "maïs  je  crois  que  cela  eft 
arrivé  fréquemment,  ifme  paroît  quelle  dérive- 
plus  ordinairement  des  pères  que  des  mères  5  mais 
je  ne  fuis  pas  sûr  que  Te  foit  par  lTraîîon  que 
les  hommes  fcrophuleux  fe  marient  plus  fouvent; 
que  les  femmes  attaquées  de  la  même  maladie. 

A  l’égard  de  l’influence  des  parens  pour  pro-* 
duire  cette  maladie  ,  il  eft  digne  de  remarque- 
que  ,  dans  une  famille  de  plufieurs  enfans,  quand 
l’un  des  parens  a  été  affeélé  d’écrouelles  fans  que 
l’autre  l’ait  été ,  comme  il.  eft  ordinaire  que  quelques? 
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ans  des  enfans  foient  d’une  conftitution  prefque 
exactement  k  même  que  celle  d’un  parent  ,  tandis 
que  les  autres .  reiïemblent  à  l'autre -,  il  arrive 

fouvent  que _ ceux  des  enfans  qui  reiïemblent 

le  plus,  à  leur  .parent  fcroplîûleux  .  deviennent 
atteins  des  écrouelles  ,  pendant  que  ceux  qui  ’  « 

reiïemblent  à  l’autre  qui  ne  l’eft  pas  x  en  font  en¬ 
tièrement  exempts, 

'■**  MDCCXL.  Les  écrouelles  en  général,  parodient 
'  à  une  période  particulière  de  la  -vie.  Il  elt  rare 
ï  quelles  paroiflent  à  l’âge  d’un  ou  même  de  deux 
ans  ,  &  le  plus  ordinairement  elles  furviennent 
depuis  la  fécondé  année  ,  ou,  comme  quelques- 
uns  prétendent,  &  peut-être  avec  raifon ,  depuis 
la  troifîème  jufqu’à  la  feptième  année  de  lage, 


Fréquemment  cependant  elles  fe  manifellent  à 
cette  dernière  période  ;  &  il  y  a  des  exemples  de 
leur  première  apparition  à  chaque  époque  jufqu’à 
l’âge  de  puberté ,  après  quoi  cependant  il  eft  rare 
qu’elles  fe  déclarent  pour  la  première  fois. 

MDCCXLI.  Quand  elles  ne  parodient  pas  dans 
les  premiers  temps  de  la  vie,  on  peut  en  général 
diftinguer  l’habitude  du  corps  qui  l’y  difpofe  par¬ 
ticulièrement  s  cette  maladie  '  affecte  d’ordinaire 
les  enfans  d’un  tiffu  de  chairs  mou  8c  relâché , 
qui  ont  une  belle  chevelure  ,  ôc  des  yeux  bleus 
ou  au  -moins  elle  affeéte  beaucoup  plus  fréquem¬ 
ment  ceux-là  p  que  ceux  d’une  complexion  oppofée. 
Elle  affede  -  plus  fpéciâîement  ceux  qui  ont  la 
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peau  Toupie ,  &  les  joues  couleur  de  rofe.  Ces  enfani 
ont  ordinairement  la  lèvre  Tupérieure  gonflée  avec 
une  grofieur  vers  le  milieu  ,  &  cette  tumeur  efl: 
fouvent  confidérable ,  &  s’étend  à  la  colonne  du 
nés  &  à  la  partie  inférieure  des  narines.  La  maladie 
,  efl:  quelquefois  jointe  avec  le  rachitis  ou  en  efl: 
précédée  j  &  quoiqu’elle  paroifle  fouvent  dans  les 
enfans  qui  n’ont  point  eu  le  rachitis  à  un  degré 
confidérable ,  cependant  elle  attaque  fouvent  ceux 
qui,  par  la  protubérance  du  front,  par  leurs  articu¬ 
lations  gonflées  &  par  leur  abdomen  tuméfié ,  font 
voir  quils  ont  quelque  difpofitjon  rachitique. 

4  Dans  les  parens  qui  fans  avoir  eu  la  maladie  eux- 
mêmes  femblent  produire  des  enfans  fcrophuleux, 
on  peut  en  trouver  beaucoup  qui  ont  l’habitude 
du  corps  &  la  cônftitution  que  nous  venons  de 
décrire. 

Quelques  Auteurs  ont  fuppofé  que  la  petite-' 
vérole  tend  à  produire  cette  maladie  ,  &  M.  de 
Haen  affure  que  celle-ci  fuccède  plus  fréquemment 
à  la  petite  -  vérole  par  inoculation  qu’à  celle  qui 
vientna  turëlîe  méntrCëpend  ant  nous  pouvons  afiu- 
rer  avec  confiance  que  cette  aifertion  efl:  une 
erreur ,  quoiqu’on  doive  accorder  que  dans  le  fait 
leSr  écrouelles  viennent  fouvent  immédiatement 
après  la  petite-vérole.  Il  efl:  cependant  difficile  de 
trouver  quelque  connexion  entre  ces  deux  maladies. 
Suivant  mon  obfervation  ,  cet  accident  furvient 
feulement  dans  les  enfans  qui  ont  très-manifefte-. 
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ment  unedKpofition  fcrophnleufe ,  &  j’ai  va  divers  • 

exemples  de  peate-veroie  naturelle  furvenue  aux  . 
enfans  affe&és  en  même-tems  d’écrouelles,  fans 
que  cette  maladie,  ait  été  aucunement  aggravée  par  , ,  ■  - 
la  petite- vérole  :  il  a  paru,  au  contraire,  que  les 
fymptomes  en  avoient  été  calmés.  ”  '  ”  *  ‘  * 

M  D  Ç  C  X  L 1 1.  Les  *  écrouelles  fe  manifeftent  >  ••  "  -  •*' 

d’abord  en  général  à  Une  faifon  particulière  de 
l’annét;,  de  dans  l’intervalle  du  folftice  d’hiver  à  j 

celui  d’été  ,  mais  ordinairement  long-tems  avant  i/^^*  Ov  ! 
cette  période.  On  doit  obferver  en  outre  Ctà 

que  le  cours  de  cette  maladie  fuit  ordinairement 
celui  faifons.  Pendant  que  les  tumeurs  &  les  > 
ulcérations  fl^ui  lui  font  particulières  paroiflenr  ^ 
d’abord  au  printems  ,  les  ulcères  font  fréquent-  • 

"ment  guéris  dans  le  cours  de  l’été  qui  fuccède^: 
ôc  ils  ne  s’ouvrent  point  de  nouveau  jufqu’au  * , 
printems  fuivant ,  pour  fe  conformer  de  nouveau 
dans  leur  cours  ayec  celui  de  la  faifon  comme 


MDCCXLIII.  Fréquemment  les  premièrs 
lignes  de  la  maladie  font  ,  comme  je  l’ai  dit  ci- 
devant  ,  la  lèvre  groffe  ôc  gonflée.  Dans  d’autres  , 
occafions  la  maladie  fe  déclare  d’abord  par  de 
petites  tumeurs  fphénciues  «.ou  ovales  fous  la  peau. 
C»***^,  font  •  molles  ,  mais  avec  quelqu’élafticité. 

4  t  ,  -j.  Elles  font  fans  douleur  ôc  (ans  aucun  changement 
'  /  ^dans  la  couleur  de  la  peau.  Elles  fubfîftent  fouvent 
-long-tems  dans  cet  état  ,  même  un  ou  deux  ans 
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&  quelquefois  plus.  Le  plus  communément  elles 
(/ytrf  l***  paroiflent  d’abord  aux  coFér’clü.  coîfau  deflousdes 
/  '  oreilles  ,  mais  quelquefois  aufli  fous  le  menton. 

Dans  l’un  &  l’autre  cas  on  fuppofe  qu’il  n’y.  a 
d’affeétées  dans  ces  lieux  que  les  glandes  conglobées 
&  a  {  Jv ou  lymphatiques  à  8c  point  du  tout  les  glandes 
Oft  îak-vanés^ jufqu’à  ce  que  la  maladie  foit~  très- 

v&«***ï  ,  avancée.  Celle-ci  fouvént  affeéte  8c  même  fparoît 

■  d’abord  dans  d’autres  parties  du  corps.  En  parti-  , 
culier  elle  attaque  les  articulations  du  coude  &  du 
\  genou  4  oti  celles  des  doigts  ou  des -orteils.Xes 
* r~7  sTirééf  ions  HëFfôIIitüres  ne  lont  pointfprdinairement 

r  .  '  comme  ailleurs  des  gonflemens  mobiles;  mais >uné 

tumeur  qui  environne  prefque  uniformément  h 
jointure,&  qui  interrompt  fes  mouvfmensi 
MDGCXLIVi  Ces  tumeurs  l  cpmme.'je  l’ai  dit  * 
ireftent  quelque  tems  peu  changées  à  &  depuis  le 
iems  quelles  ont  d’abord,  paru  au  printems  ,  elles 
continuent  fouvent  de  cette  manière  *  jüfqu  au 
retour  de  la  même  faifon  de  l’année  fuivante,  8c 
peut-être  jufqu’à  la  fécondé  année  d’àptès.  Environ 
ce  tems  s  cependant  ^  oti  peut-être  dans  lé  cours 
de  la  faifon  dans  laquelle  elle  fe  font  manifeftées  , 
la  tumeur  devient  plus  girofle  8ç  plus  fixe  3  la  peau 
qui  eft,  au-deflus*acquërt  uné  coülëitr'de  pourpre  ^ 
8c  rarement  celle  d’un  rougé**  clair  3  mais  cette 
couleur  devenant  plus  vive  par  degres ,  la  tumeur 
devient  plus  molle. ,  8c  laifle  appercevoir  la  fluc¬ 
tuation  du  liquidé  qu  elle  Contient.  Tous  ces  progrès  * 
cependant  ont  lieu  fans  beaucoup  de  douleur* 
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Enfin  quelque  partie  de  la  peau  devient  plus  pale  , 
Sc  il  s'émule  une  matière  liquide  par  une  ou, 
plusieurs  petites  ouvertures. 

MDCCXLV.  La  matière  qui  s’écoule  a  d’abord 
l’apparence  du  pus  5  mais  elle  dl  ordinairement 
plus  claire  que  celle-ci- qui  vient  des  abcès  phleg- 
moneux  5  &  à  meiure  que  cette  matière  continue 
de  couler  elle  devient  de  jour  en  jour  moins  puru¬ 
lente  ,  &  paroît  plus  ou  moins  une  férofité  vif- 
queufe  entremêlée  de  petites  parties  d’une  fubftancc 
blanche  qui  reffemble  à  du  lait  caillé.  La  tumeur 
par  degrés  s’âffaiire  prefqu’entièrement  ,  pendant 
quèTulcèrê  refte  ouvert  ôc  quil  s’étend  encore 


davantage ,  inégalement  cependant  dans  différentes 
direéHqns  ,  Ôc  par  conféqüent  fahs  aucune  circons¬ 
cription  régulière.  Les  bords  de  l’ulcère  font  ordi¬ 
nairement  applatis  &  Toupies  à  leur  extérieur  '&  à 
leur  bord  interne.,  qui  rarement  offre  des  chairs 
ealleufe.  Cependant  ces  ulcères  ne  s’étendent  pas 
en  général  beaucoup  j  ou  ils  deviennent  plus  pro¬ 
fonds  ;  mais  en  même  -  têms  leurs  bords  ne  Te 
rapprochent  pas  ,  ou.  ne  prennent  aucune  appa¬ 
rence  de  former  une  cicatrice. 

MDCCXLVI.  Les  ulcères  fouvent  fubfiftent  long* 
-tems  dans  cet  état  ,  pendant  que  de  nouvelles 
tumeurs  avec  des  ulcères  qui  leur  fuccèdent  de  la 
manière  que  je  viens  de  le  décrire.  Te  manifeftent 
dans  différentes  parties  du  corps.  Néanmoins  quel*; 
ques  -  uns  de  ces  ulcères  guériffenr  ,  tandis  que 
•4' autres  tumeurs  ou  des  ulcères  paroiffent  dans  leur 
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I  «^L-  voifinage  ou  dans  d’autres  parties  du  corps  :  8c  do 

L  cette  manière  la  maladie  avance  dans  fon  cours, 

^  v»^y4»^^aelques-uns  des  ulcères  guériffant,  au  moins  à  uri 
*  certain  degré  dans  le  cours  de  l’été,  &  s’ouvrant 

de  nouveau ,  au  printems  qui  doit  fuccéder  :  ou 
bien  elle  continue  par  de  nouvelles  tumeurs  8c  par 
1  :  »  des  ulcères  qui  leur  fuccèdent  dans  le  printems 

i  en  parodiant  ainfi  fuccefli  veinent  pendant  plufieurs 

années. 

,  MDCCXLVIL  Ceft  ainft  que  cette  maladie 
parcourt  Tes  périodes  *,  mais  communément  elle 
le  guérit  d’elle- même  dans  quatre  ou  cinq  années , 
les^  premiers  ulcères  étant  guéris  &  de  nouvelles'’ 
tumeurs  ne  paroiîiant  pas  -,  enhn  elle  celle  entière-; 

*  ment  en  laiHant  feulement  quelques  éfcarres  indé¬ 
lébiles  ,  pâles  8c  louples  ,  mais  ridés  dans  quelques 
parties  ,  ou  bien  ,  fi  lamaladie  a  attaqué  les  join- 
tures ,.  elles  en  lailTe  le  mouvement  diminué  ou 
entièrement  détruit. 

MDCCXLVIII.  Tel  eft  le  cours  le  plus  favo¬ 
rable  de  la  maladie  ,  8c  il  nous  a  paru  plus  fré¬ 
quemment  tel,  que  de  toute  autre  manière-,  mais 
elle  eft  fouvent  plus  violente ,  &  même  quelque¬ 
fois  funefte.  Dans  ces  cas ,  il  y  a  plus  de  parties 
du  corps  qui  en  font  en  même  tems  affeéfcéêsj 
les  ulcères  aufli  paroiflànt  pénétrés  d’une  acrimonie 
particuliérement  fubtile ,  &  par-là  devenant  plus 
profonds ,  plus  corrodés ,  plus  étendus  ,  &  gué¬ 
riffant  plus  rarement  ,  les  bords  des  paupières 
font  affectés  de  tumeur  8c  d’ulcérations  fuperff- 

ciellesj 
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cielles  ;  &  celles-ci  excitent  ordinairement  une 
inflammation  obftinée  dans  la  membrane  con- 
jondive  ,  qui  fouventproduk  Topacité  de  la 


cscA 


-  Quand  les  écrouelles  affedent  fpécîaîement  les 
jointures  ,  elles  y  produifent  quelquefois  des  tu¬ 
meurs  ■  confidérables  :  les  abfcès  qui  s’enfui- 
vent ,  corrodent  les  ligamens  &  les  cartilages, ,  H 
8c  les  os  voifins  font  affedés  d’une  carie  j] 

d’une  efpèce  particulière.  Dans  ce  cas  auffî  d’une 
plus  grande  violence  de  la  maladie ,  pendant  | 

que  chaque  année, .  produit  plufieurs  nouvelles  I 

tumeurs  &  ulcères  ,  leur  acrimonie  femble  enfin 
infeder  tous  les  fluides  du  corps ,  en  occafionnant 
différons  défordres,  &  particuliérement  une  fièvre 
hedic^ue,  avec  tous  fes  fymptomes,  qui  devient 
enfin  funefte ,  quelquefois  même  avec  les  appa-  jh 
rences  d’une  phtifie  pulmonaire.  A  j| 

MDCCXLIyv.  A  1’  ouverture  des  cadavres  des 
perfonnes.  mortes  de  cette  maladie,  on  trouve  | 

plufieurs  vifcères  dans  un  état  très -morbifique., 

&  particuliérement  les  glandes  du  méfentère  très-  j| 

tuméfieus*,— &:  -fbuvent  dans  un  état  ulcéré.  Com¬ 
munément  auffi ,  il  paroîf  dans  les  poumons  un  I 

grand  nombre  de  tubercules  :  ou  de  veffies  ,  qui  J 

contiennent,  une  matïèrê"de  diverie  qualité.  rv  -?'Ê 

MDCCL.  Telle  eft  l’hiftoire  ‘de  cette  maladie  ;  % 

8c  d’où  on  peut  inférer  qu’il  n’eft  pas  aifé  d’en  déter¬ 
miner  la  nature.  Il  femble  quelle  foit  une  affec¬ 
tion  particulière  du  fyftême  lymphatique  ;  ce  qui  —7-7 - f 
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explique  jufqu’à  un  certain  point  fa  connexion  par« 
ticulière  avec  une  période  déterminée  de  la  vie.  On 
doit  toutefois  préfumer  qu’il  y  a  une  acrimonie 
particulière  des  fluides  ,  qui  eft  la  caule7  prochaiiïe 
de  la  maladie ,  quoiqu’on  n  ait  pas  découvert 
quelle  eft  fa  nature.  Il  eft  poiïible  qu’elle  foit 
en  general  répandue  dans  tout  le  fyftême,  quelle 
s’exhale  dans  diverfes  cavités  &r  dans  le  tiffii 
cellulaire  du  corps*,  que  de  là  ,  étant  repompée 
par  les  vaifteaux  abforbans ,  elle  puilfe  fe  décou¬ 
vrir  elle-même ,  fpécialement  dans  le  fyftême  lym- 
phatiquè.On  n’explique  pas  cependant  par  ce  moyen 
pourquoi  elle  eft  plus  confinée  à  ce  fyftême,  qu’il 
n’arrive  dans  le  cas  de  plufieurs  autres  acrimonies  f 
quon  peut  fuppofer  être  généralement  répandues.En 
un  mot ,  fon  apparition  dans  des  conftitutions  par¬ 
ticulières,  &  à  une  période  déterminée  de  la  vie  ,  fa 
propriété  même  d’être  héréditaire  &  de  dépendre  ft 
fréquemment  de  la  tranfmiiïion  d’une  certaine 
complexion ,  font  des  circonftances  qui  me  por¬ 
tent  à  conclure  ,  en  fomme ,  que  cette  maladie 
dépend,  d’une  conjütuùon.  particulière  du  fyficmc 


ici  que  les  écrouelles  ne  paroiftent  point  être  une 
maladie  contagieufe.  Je  ne  connois  pas.  au  moins 
beaucoup  d’exemples  d’enfaris  fains ,  qui  ayant 
eu  une  communication  fréquente  &  prochaine 
avec  des  enfans  fcrophuleux ,  aient  été  infeélés 
de  cette  maladie.  C’eftcequi  montre  -cer  tainement 
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que  fon  Jtcrimonie  particulière  ne  s'exhale  point  1 
de  la  fur  face  du  corps,  mais  ^quelle  dépend  > 
fpécialement  d’une  conflitution  particulière  du  y 
fyftêmei 

MDCCLIî.  Divers  Auteurs  ont  füppofé  que  i_ 
l’origine  primitive  des  écrouelles  droit  la  ma-  ^ 

ladie  vénérienne,;  mais  je  ne  trouve  point  cette 
opinion  fondée,  Dans  beaucoup  d’exemples  de  ~g| 

païens  qui  ont  tranfmis  cette  maladie ,  on  n’a  nul 
motif  de.  foupçonner.  quelqu’infeétion  ffphïli- 
tique  ;  &  j’ai  vu  plufieurs  cas  de  parens  qui  ont 
communiq.ug,.la  maladie  vénérienne  à  leurs  enfans, 
fans  que  cependant  ceux-ci  aient  jamais  manifefté 
dans  la  fuite  aucun  fymptome  d’écrouelles.  Eh. 
outre,  les  fymptomes  dé  ces  deux,  maladies  font 
très-différens ,  ainfi  que  leur  nature  propre  ;  ce 
qui  paroît  fur-tout,  en  ce  que  le  mercure,  qui 


guérit  ordinairement  8c  avécTacilité  la  maladie 
vénérienne ,  n’eft  point  utile  dans  les  écrouelles  s 
8c  très-fouvent  aggrave  plutôt  la  maladie. 

MDCCLlIl.  Mous  ne  connoifîbns  pas  encore 
de  moyen  certain  8c  général  pour  la  cure  des 
écrouelles. 

Le  remède  qui  femble  être  le  plus  fui vi  de 
fuccès ,  8c  que  nos  Praticiens  emploient  avec  le 
plus  de  confiance ,  èft  Püfage  des  eaux  minérales: 
&  en  effet  ,  le  moyen  dont  il  paroît  qu’on  doit 
le  plus  attendre ,  eft  de  les  faire  fervir_à  purifier 
le  fyftême  lymphatique  ;  mais  ,  dans  plufieurs 
exemples  de  l’ufage  qu’on  a  fait  de  ces  eaux,  je 
Ee  a 


rrh^-K'<>^>  * 


abrégé  la  durée  de  cette  maladie,  &  que  Ton  cours 
ait  été  plus  prompt  que  quand  on  n’ avoir  point 
employé  un  pareil  remède. 

MDCCLIV.  A  l’égard  du  choix  des  eaux  mi¬ 
nérales  les  plus  .propres  à  remplir  cet  objet  ,  je 
nen_  ai  point  de  particulières  à  propofer  avec 
quelque  confiance.  Prefque  toutes  fortes  d’eaux 
minérales  ,ToTTmartiales ,  fulphureufes  ou  falines, 
ont  été  employées  pour  la  cure  des  ecrouelles. 
&  en  apparence  avec  un  égal  fuccès ,.  ou  du 
moins  elîeT  ont  été  également  vantées  :  cir- 
conitance  qui  me  tait  penler  que ,  -fi  elles  ont 
été  jamais  "utiles  ,  c’eft:  à  caufe  de  l’eau  élémen¬ 
taire  qui  en  conihtue  la  principale  partie. 

Depuis  peu ,  on  a  recommandé  fpécialemerit  8c 
employé1  l’eau  de  mer-,  mais,  après  des  efiais 
nombreux ,  je  n’ai  point  pu  reconnoître  quelle  ait 
une  efficacité  fupérieure. 

"MDGCLV.  Tes  autres  remèdes  propofés  par 
les  Auteurs  de  Pratique  font  très-nombreux  ;  mais 
en  les  examinant  avec  foin ,  je  crois  qu’on  doit 
peu  s’y  fier  :  le  peu  de  fondement  que  je  vois  à  en 
attendre  du  fuccès,  fait  que  je  les  ai  ttès-rarement 
employés. 

En  ^dernier  lieu,  le  quinquina  a  été  fort  re¬ 
commandé  :  8c  comme  dans  les  fcrophuleux  il  y 
a  ,en  général  quelques  marques  de  relâchement 
8c~ de  flaccidité ,  il  efl:  poffible  que*  les  toniques 


P  R  ATI  QUE.  43? 

|e  n’ai  jamais  vu  qu’ils  aient  produit  aucune  cure 
immédiate  de  la  maladie. 

Dans  divers  cas,  les  feuilles  du  Pas-d'âne  m’ont 
paru  avantageufes  :  j’ai  auffi  fouvent  employé 
une  forte  décodion  de  cette  plante ,  &  même 
avec  fuccèsj  mais  j’ai  trouvé  plus  d’efficacité  dans 
fon  l'uc  exprimé,  quand  la  plante  eft  encore  dans 
un  état  un  peu  fucculent  ,  auffi -tôt  après  fa 
germination  au  primeras. 


MDCCLVI.-J’ai  fouvent  auffi  employé  la  ciguë, 
8c  je  l’ai  trouvée  quelquefois  utile  pour  diffiper 
les  gonflemensobftinésï mais  en  cela,  j’ai  été  auffi 
fouvent  fru-ftré  dans  mon  attente  je  n’ai  jamais 
obfervé  quelle  ait  difpofe  les  ulcères  fcropkuleux 
à  guérir.- 


^  < 


Je  ne  -dois  point  terminer  cette  expofîtion  des 
médicamens  internes  fans  remarquer  que  je  irai, 
jamais  obfervé  qu’aucune  préparation  de  mercure 
jii  d’antimoine  ait  été  de  quelqu’ufage:  le  mercure 
même  eft  devenu  évidemment  nuifible  ,  quand  il 
eft  furvenu  un  état  fébrile.  ■  ~ 


rir^ 


MDCCLVIÏ.  Dans  les  progrès  des  écrouelles  ; 
divers  médicamens  externes  doivent  être  mis  en 
ufage.  On  a  employé  divers  topiques  pour  dif¬ 
fiper  les  tumeurs  à  leur  première  apparition  3 
mais  jufqu’ici,  ma  propre  expérience  à  cet  égard  .-«Jjj 

a  été  fui  vie  de  très-peu  de  fuccès.  La  folutiôn  du  il 

fuore  de  Saturne  a  femblé  être  utile  ;  mais  elle  a 
plus  fouvent  manqueTon  effet &  je  n’ai  pas  eu 
- - - - -  Êe  5 
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plus  <3e  fuccès  du  fpiritus  mindereri ,  On  a  fouvent 
trouvé  que  les~foméntatiqns  de  toute  efpèce  fai- 
f  foient  du  mal  ;  &  les  cataplafmes  femblent  feu- 

■•A. lement  hâter  la  fuppuration.  Je  doute  qu’on,  ait 
1/  jamais  tiré  l[üëlqu  avantage  de  ces  derniers  ;  car 

4ês  tumeurs  taôphuleufes  dirparoilTent  quelque¬ 
fois  d’elles-mêmes  ;  mais  jamais  après  qu’un  certain 
degré  d’inflammarion  leur  eft  furvenu ,  &  par 
conféqûent  les  cataplafmes ,  qui  ordinairement 
produifent  l’inflammation  ,  empêchent  la  réfolu- 
tion  de  ces  tumeurs ,  qui  fans  cda  auroit  dû  ar¬ 
river. 

Même ,  quand  les  tumeurs  fcrophuleufes  font 
avancées  vers  le  terme  de  la  fuppuration ,  je  ne 
fuis  point  d’avis  d’accélérer  l’ouverture  fpontanée , 
ou  de  la  pratiquer  avec  la  lancette,  parce  que  je 
pente  que  la  matière  fçrophaleufe  eft  fujette  à 
devenir  plus  âcre  par  la  communication  avec  l’air, 
à  erre  rendue  plus  corroftve  &  plus  acUve  que 
lorfqu’elle  eft  renfermée  fous  la  peau. 

MDCCLVHI.  Le  traitement  des  ulcères  fcro- 
phuleux  3  autant  que  j’ai  pu  m’en  inftruire ,  eft 
fuivi  ■  d’aufli  peu  de  fuccès  que  celui  des  tumeurs. 
Les  préparations  efcharotiques  du  mercure  ou^da 
cuivre,  ont  été  quelquefois  unies  pouramènëfune 
fappurâtion  convenable  à  &  pour  difp.ofer  par-là 
l’ulçère  à  guérir;  mais  plies  ont  rarement  réuflî, 
6c  plus  ordinairement  elles  font  étendre  davantage 
Fulcère,  L’efcharotique  dont  j’ai  obtenu  le  plus  de 
bam  effets  a;  eft  Fakir  calciné  ;  &  en  en  mêlant 
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une  portion  avec  un  onguent  doux.,  je  l’ai  trouve 
auffi  utile  qu’aucun  topique  que  j  aie  elfayé. 
L’application  cependant  que  j’ai  trouvée  la  plus 
efficace  &  la  plus  univerfellement  adrniffible  5  eft 
celle  des  linges  trempés  dans  l’eau  froide ,  & 
changés  fréquemment  quand  ils  fe  defsècheht  ;  car 
c’eft  un  inconvénient  que  de  les  laifier  agglutiner 
au  mal.  Ils  doivent  être  par  conféquent  fonvent 
changés  durant  le  iour;  &.  durant  la  nuit ,  il' 
faut  appliquer  un  linge,  fur  lequel  on  aura  étendu 
un  onguent  doux.  En  fuivant  cette  pratique,  j’ai 
quelquefois  employé  l’eau  de  mer  -,  mais  en  gé¬ 
néral ,  elle  devient  trop  irritante:  &  ni  celle-ci*, 
ni  aucune  autre  eau  minérale ,  ne  paroît  point 
être  d’une  plus  grande  utilité  que  l’eau  com¬ 
mune.  " 

,  MDCCLIX.  Enfin  pour  conclure  ce  que  j’ai 
à. dire  au  fujet  de  la  cure  des  écrouelles,  je  dois 
obferver  que  le  bain  froid  fembie  avoir  été  d’une 
plus  grande  utilité  qu’aucun  autre  remède  que 
j’aie  eu  occailon  d’employer.  ' 
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CHAPITRE  II. 

Du  Sîpkylis ,  ou  de  la  maladie 
vénérienne , 

MDCCLX,  IL5  E  x  p  é  r  i  e n  e-E  '  qu’on  *~a  acquife 
dans  le  traitement  de  cette  maladie ,  &  le  grand 
nombre  d’Ouvrages  qui  ont  été  publiés  fur  cet 
objet  ,  me  difpenfent  d’en  donner  ici  un  Traité. 
Je  me  bornerai  donc  à  des  remarques  générales , 
qui  puilfent.  fervir  à  éclaircir  quelques  points  de 
Pathologie  ou  de  Pratique.- 

MDCCLXI.  Il  eft  allez  probable  qu’aneienne- 
ment,  dans  certaines-  parties  de  l’Afîe,  où  régnoit 
la  lèpre..  8c  en  Europe ,  apres  que  cette  maladie 
y  eut  ère  introduite  ,  on' a  vu  Couvent  paroître 
une  maladie  des  patries  génitales ,  lémbîâble  à 
cefe^qui- vient  le  plus  communément  d’une  in¬ 
fection  vénérienne  :  mais  il  eft  également  probable 
qu’une  maladiè  nouvelle  ,  celle  qu’oq  nomme 
maintenant  fîpliylis ,  a  été  pour  la  première  fois* 
apportée  en  Europe  vers  la  fin  du  quinzième  fiècie, 
de  que  celle  qui  Ce  préfente  maintenant  lî  Couvent 
tire  entièrement  fon  origine  de  l’Amérique  3  à 
l’époque  quç  je  viens  de  dire* 
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MDCCLXII.  Cette  maladie  ,  au  moins 
dans  Tes  principales  circonftances  ,  n’eft  jamais 
produite  que  par  communication  avec  une 
autre  perfonne  qui  en  eft  déjà  infedée  :  la  ma¬ 
nière  la  plus  ordinaire  de  la  contrader,  c’eft 
l’ade  vénérien  ;  mais  on  n  explique  point  claire¬ 
ment  comment  l’infedion  fe  tranfrnet.  Je  fuis 
perfuadé  que  dans  le  coït .  elle  eft  communiquée 
fans  gu  il  y  ait  aucun  nlrire  onverr ,  ni  dans  l’un 
ni  dans  l’autre  fexe  ;  mais  dans  tous  les'  autres 
cas,  je  crois  qu’elle  ne  peut  être  tranfmife 
que  par  un  contact  d'ulcère  dans  la  perfonne 
qui  communique  ,  .ou 'dans  celle  qui~reçoit~Tin- 
fedion. 

MDCCLXIII.  De  même  qu’elle  eft  produite 
par  le  contad  de  certaines  parties ,,  elle  paroit  tou¬ 
jours  d’abord  au  voifinage  de  ces  mêmes  patries  , 
où  le  virus  a'  eu  immédiatement  accès;  8c  par 
conféquent  ,  comme  elle  eft  ordinairement  con- 
tradée  par  le  coït ,  elle  paroit  en  générai  d’abord 
aux  parties  génitales, 

MDCCLXIV'.  Â  . fa  première  apparition  dans 
certaines  parties ,  de  plus  fpéciaîement  aux  organes 
de  la  génération  de  l’un  ou  de  l’autre  fexe,  fes 
effets  fembîent  ordinairement  bornés  à  ces  mêmes 
parties  ;  8c  certainement ,  dans  plufieurs  cas  ,  elle 
ne  s’étend  pas  au-delà.  Dans  d’autres  cas  cepen¬ 
dant,  le  virus  pafle  des  lieux  quiont  été  tfabord 
affedés  ,  8c  par  conféquent  des  organes  de  la 
génération  ,  dans  les  vaiffeaux  fanguins  ,  &  fe 
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répandant  de-là  ,  elle  produit  des  défordres  dans 
d’autres  parties  du  corps. 

Les  Médecins  ont,  fuivant  les  .circonftances , 
très-convenablement  diftingué  les  difféfens  états 
de  la  maladie,  félon  qu’ils  font  plus  circonfcrits 
ou  plus  univerfels.  Ils  ont  donné  aux  premiers' 
des  dénominations  appropriées  à  la  manière  fui¬ 
vant'  laquelle  la  maladie  fe  déclare  ;  &  quànt 
aux  autres 'affections  générales,  ils  les  déugnent 
prefque  généralement  par  les  noms  de  Jtphylis  ,  lues 
venerea ,  vérole.  Dans  les  remarques  que  je  vais 
faire,  je  commencerai  par  les  affections  locales. 

MDCCLXV.  L’affection  locale  paroît  fur-tout 
fous  la  forme  de  gonorrhée  ou  de  chancre. 

Les  phénomènes  de  la  gonorrhée,  quand/ elle 
fe  déclare,  ou  dans  fes  progrès ,  c’efl- à-dire ,  les 
fymptomes  d’ardeur  d’urine,  de  gonflement  de 
l’urètre ,  ou  d’autres  qui  les  accompagnent ,  n’ont 
pas  befoin  d’être  ici  décrits.  J’obferverai  feulement 
que  la  principale  circonftance  qui  doit  être 
connue  ,  eit  1  état  d'inflammation ''de  l’urètre  ,  que  , 
je  regardé  comme  inféparablé  "de  la  maladie. 

MDCCLXVI.  La  gonorrhée,  avec  tous  les  fymp¬ 
tomes  qu’on  lui  connoît ,  fubfifte  plus  ou  moins  , 
luivant  la  conftitution  du  malade  :  elle  efl  ordi¬ 
nairement  d’une  plus  longue  durée  dans  les  fujets 
robuftes  &  vigoureux  ,  ou  fuivant  le  régime  du 
malade  &  le  foin  qu’il  prend  de  concourir  au 
foulagement  ou  à  la  guérifon  de  la  maladie.  Dans 
plufleurs  cas,  û,  par  un  régime  convenable,  os 
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évite  avec  foin  l'irritation  qui  vient  de  l’état  enflam¬ 
mé,  la  gohorthée  cefle  d  elle- même  ,  les  fymp- 
tomes  de  l’inflammation  s’abattent  par  degrés  j  &  la 
matière  de  l’écoulement  acquiert  une  conflftance 
plus  épaifle  &  plus  vifqueufe  ,  aufli-bien  qu’une 
couleur  plus  blanche,  jufqu’à  ce  qu’enfin  l’écou¬ 
lement  cefle  entièrement  j  &  Toit  que  la  maladie 
guérifle  ainfi  d’elle- même  ou  par  le  fecours  de 
l’Art,  elle  a  fouvent  lieu  fans  communiquer  au-, 
cune  infeétion  à  d’autres  parties  du  corps. 

MDCCLXVII.  Dans  d’autres  cas  cependant , 
quand  la  maladie  a  été  négligée  ou  aggravée  par  un 
mauvais  régime,  elle  continue  long-tems  avec  tous 
fes  fymptomes ,  &  produit  différens  autres  défor- 
dres  dans'  les  parties  génitales  a  objets  fur  lefqüels 
il  eft  inutile  de  s’arrêter,  puifqu’ils ,ont  été  décrits 
par  les  Auteurs.  J’obferverai  feulement  ici  que 


l’inflammation  de  l’urètre ,  qui  d’abord  femble 
avoir  fpn  fiége,  prmipal  ou  unique  dans  fes  parties 
antérieures ,  eft  ,  quand  ,  la  maladie  a  été  négligée, 
ou  aggravée  ,  plus  étendue  en  haut  lejong  de  l’urè¬ 
tre,  quelle  parvient  même  iufqu’aucou delà  veille» 
Dans  ces  circonftances il  fé  produit  une  inflam¬ 
mation  plus  confldérabîe  dans  certaines  parties 
.  de  l’urètre  ;  Ôc  par  coiiféquent  il  en  provient  un 
abfcès  8c  un  ulcère  ,  par  lefqüels  le  virus 
vénérien  eft  quelquefois  Communiqué  au  fyftême , 
&  donne  lieu  à  la  maladie  fyphilitique  géné¬ 
rale. 

MDCCLXYIIL  On  a  fuppofé  trèsrgénéfaieme.nt- 
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depuis  quelque  tems  que  la  gonorrhée  dépendoie 
toujours  des  ulcères  de  l’urètre  ,  qui  produifent 
un  écoulement  de  matière  purulente  ;  &  à  la 
vérité ,  quelquefois  ces  ulcères'  ont  lieu  de  la 
manière  que  je  viens  de  le  rapporter.  Nous  fournies 
cependant  maintenant  afluréà  ,  par  plufteurs  dif- 
fections  des  cadavres  de  ceux  qui  fout  morts  pendant 
qu’ils  éprouvoient  une  gonorrhée  ,  que  la  ma¬ 
ladie  peut  exifter,  par  plusieurs  confidérà- 
tions,  il  eft  probable  quelle  exifte  communément 
L  fans  aucune  ulcération  de  l’urètre  5  de  forte  que 
j  l'écoulement  qui  paroît  eft-  entièrement  celui  d’un 
|  mucus  vicié  qui  vient  des  petites  glandes  mu- 
y  queufes  de  l’urètre. 

MDCCLXIX.  Quoique  la  plupart  des  fymp- 
tomes  de  la  gonorrhée  foient  difparus  ,  cependant 
il  arrive  fouvent  qu’un  fluide  muqueux  continue 
à  s’écouler  de  l’urètre  long-tems  après  ,  &  quél- 
y  quefois  une  grande  partie  de  la  vie  de  la  per- 

Abonne.  Cet  écoulement  eft  ce  qu’on  nomme  en 
Angîois  gleet.  k 

A  cet  égard  ,  il  eft  bon  d’obferver  que ,  dans, 
certains  cas  ,  quand  on  eft  sur  que  la  matière 
qui  s’écoule  ne  contient  point  de  virus  vénérien, 
i  fouvent  elle  peut  prendre  une  apparence  puri- 

^  forme  ,  &  cette  couleur  jaune  &  verdâtre  qui 
Y  paroît  dans  l’écoulement  au  commencement  & 

durant  le  cours  d’une  gonorrhée  virulente.  Ce? 
**  qualités  extérieures  dans  la  matière  de  ce  qu’on 
appelle  gleet  3  qui  auparavant  a  voit  été  moins 
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fcolorée ,  ont fouvent  fait  fuppofer  quon avoit  reçu 
une  nouvelle  infection  ;  mais  je  fuis  certain  que  de 
telles  apparences  peuvent  être  produites  par  diverfes 
autres  çaufes,  &  particuliérement  par  une  intem- 
pérence  dans  les  plaifirs  de  l’amour  &  dans  la 
boiilon.  Je  crois  que  cela  n’arrive  qu’à  ceux 
ont  auparavant  fouvent  éprouvé  une  gonorrhée 
virulente ,  &  qui  ont  plus  ou  moins  des  relies  de 
ce  qu’on  appelle  gléet  ;  mais  je  dois  auffi  obferver 
que  dans  des  perfonnes  qui,  dans  aucune  période 


de  la  vie  ,  nont  Jamais  éprouvé  de  gonorrhée 
virulente  ,  ou  d’autres  fymptomes  d’infection  fi-  . 
phylitique  ,  j’ai  rencontré  des  exemples  d’écou- 
leméns  de  l’urètre  qui  reflemblent  à  ceux  d’une 
gonorrhée  virulente.  t 

Le  but  de  ces  obfervations  efl  d’infinuer  aux 
Praticiens  une  attention  qu’ils  ne  me  paroiflent  " 
pas  avoir  toujours  eue  ;  c’efl  que  dans  les  perfonnes 
qui  ont  un  refie  de  gonorrhée,  un  pareil  retour 
des  apparences  d’une  gonorrhée  virulente  peut 
Parvenir  fans  qu’on  ait  reçu  aucune  nouvelle 
infection ,  &  par  conféquent  qu’il  ne  demande 
pas  le  traitement  qu’auroit  exigé  une  récidive.  / 

Quand  la  Pratique  ordinaire  dans  la  curede  la  ? 

gonorrhée  ,  éroit  d’employer  très-  fréquemment  fi***'^ 
les  purgatifs,  &:  quelquefois  les  drafliques ,  j’ai 
vu  ce  qu’on  nomme  gléet  ou  faufie  gonorrhée  fort,  /"y 
augmentée  par  üneTelie  méthode,  prolongée  meme, 

&  la  conflitution  du  malade  très-détériorée.  Pour 
prévenir  plus  certainement  toute  erreur,  on  doit 
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obferver  que  la  fauffe  gonorrhée  eft  quelquefois 
accompagnée  de  chaleur  en  urinant ,  &  de  quelque 
degré  d'inflammation  ;  mais  ces  fymptomes  font 
rarement  confidérables ,  &  ■  ils  difparoiirent  d'or¬ 
dinaire  dans  peu  de  jours ,  au  moyeri  d’un  régime 
rafraîchiflanr. 

MDCCLXX.  A  l'égard  de  la  cure  d'une  go¬ 
norrhée  virulente ,  je  remarquerai  feulement  que 
s'il  eft  vrai  ,  comme  je  l'ai  dit  ci-devant ,  que  la 
maladie~fohvent  guériffe  d'elle- même  par  un  ré¬ 
gime  convenable &  que  toute  la  matière  viru¬ 
lente  puiffeainfî  s’écouler  fans  le  fecours  de  l’Art  , 
il  fembleroit  qu'on  ne  doit  rien  exigerdu  Pra¬ 
ticien  ,  que  de  modérer  &  de  faire  cefler  l’inflam¬ 
mation  qui  fait  fubfifter  la  maladie,  &  qui  occa- 
fionne  tous  les  fymptomes  incommodes  qui  l’ac¬ 
compagnent.  Notre  feul  objet  dans  la  cure  de  la 
gonorrhée ,  eft  donc  de  mettre  fin  à  l'inflamma- 
tion  qui  la  conftitue  ,  &  je  crois  qu’on  peut 
ordinairement  le  faire ,  en  évitant  l’exercice ,  en 
ufant  d’un  régime  tenu  &  rafraîchiflant ,  en  s'abs¬ 
tenant  entièrement  de  toute'  liqueur  fpiritueufe 
&  fermentée, Jk.  en  prenant  en  abondance  une 
bqiflbm.douce  délayante.-—.  - 

MDCCLXXL  .  L’ardeur -déurine-,-.qui-.  eft- 
commode  dans  cette  maladie  ,  en  ce  quelle  .naît 
de  la  fenfibilité  augmentée  de  l’urètre  dans .  fon 
■-état  inflammatoire  ;  &  d’un  autre  côté  l’irritation 
de  l’urine  qui  augmente  l’inflammation ,  doivent 
être  terminées  le  plutôt  qu’il  eft  poflible  :  c’eft  ce 
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qu’on  peut  obtenir  efficacement ,  en  prenant  une 
grande  quantité  de  liqueurs  aqueufes  douces.  Les 
àdouciftans  peuvent  être  employés  ;  mais  ,  à  moins 
qu’ils  ne  foient  accompagnés  d’une  grande  quan- 
tité  d’eau ,  ils  auront~peu  d’êÏÏêt.  Le  nitre  a  été 
employé  d’ordinaire  comme  un  prétendu  rafraî- 
chiffimt  5  mais,  après  beaucoup  d’obfer  varions ,  je 
me  fuis  convaincu  que  ,.fi  on  en  ufe  en  petite 
quantité  il  eft  inutile. ,  &  qu’au  contraire ,  fi  on 
en  donne  beaucoup  ,  il  eft  certainement  nuifible , 
par  la  raifon  que  toute  fubftançe  faline  qui  pafïe~ 
par  les  urines  produit  en  général  quelqu’irritation 
fur  l’urètre.  Pour  empêcher  l’irritation  de  l’urètre , 
qui  vient  de  fa  fenfibilité  augmentée,  on  a  mis. 
en  ufage  lmjeérion  d’un  mucilage  ou  d’une  huile 
douce  ;  mais  rarement  je  les  ai  trouvés  de  quel-; 
qu  utilité. 

MDCCLXXII.  Dans  la  gonorrhée ,  comme  là 
conftipation  peut  nuire,  foit  par  l’irritation  du 
fyftême  én  général  ,  &  celle  -de  l’urètre  en  parti¬ 
culier  ,  effet  qui  ne  peut  manquer  d’être  ôccafionné 
par  l’évacuation  des  matières  flercorales  durcies , 
il  faut  tenir  toujours  le  ventre  libre;  &  j’ai  conf- 
tamment  retiré  de  boUs  effets  du  fréquent  ufage  des 
clyftères  abondans  d’eau  &  d’huile.  Si  les  clyftères 
cependant  ne  préviennent  pas  la  conftipation ,  il 
fera  néceffaire.  de  donner  des  laxatifs  par  la 
bouche  :  il  faut  cependant  les  choifir  deTefpèce 
la  plus  doue* ,  &  fe’  contenter  de  conferver  1© 
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yentre  régulier  &  un  peu  lâche,  fans  beaucoup 

purger. 

La  pratique  des  purgatifs  fréquens ,  qui  étoit 
jadis  tant  en  ufage ,  &  qui  n  e  fl  pas  encore  entiè¬ 
rement  abolie ,  m’a  toujours  paru  très-généralement 
fuperfiue  ,  &  fouvënt  très-nuifible.  Ceux  même 
que  nous  devons  fuppofer  être  des  purgatifs  ra- 
fraîchifTans  ;  tels  que  le  fel  de  glauber,  le  tartre 
foluble,  &  la  crême^^cle1  tartrê~7>en  tant  qu’ils 
■Raflent-  en  partie  par  1  urine  ,  ils  peuvent, 
de  la  même  manière  que  je  l’ai  dit  du  nitre,  être 
nuifibles  ;  &  en  ce  qu’ils  produifent  des  décédions 
liquides ,  dont  la  matière  efl  âcre  en  général,  ils 
irritent  le  reétum  ,  &  par  conféquent  l’urètre. 
Cependant  les  purgatifs  âcres,  8c  jufqu’à  un  certain 
point  draftiques-y  produifent  plus -certainement  ce 
dernier  effet. 

MDCCLXXIII.  Dans  les  cas  de  gonorrhée  ac¬ 
compagnée  d’une  inflammation  violente ,  la  faigné® 
peut  être  utile;  8c  dans  les  perfonnes  robufles  & 
yigoureufes ,  dans  lefquelles  la  maladie  efl  ordi¬ 
nairement  la  plus  violente  ,  la  faignée  peut  être 
très- conve-nabler  -Comme  néanmoins  les  faignées 
générales, quand  il  n’y  a  point  de  diathèfe  phlo- 
giftiqpe  dans  le  fyflême,  ont  peu  d'effet  ^pour  fake 
céder  l’inflammation  locale,  il- faut  recourir  dans 
la  gonorrhée,  quand  l’état  inflammatoire  efl.con- 
fidérable,.yà-u-ne -faignée  locale  ,  eh  appliquant  les 
fangfues  à  l’urètre.  y 

MDÇCLXXIV. 
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MDCCLXX1V.  Quand  un  phimofis  accompagne 
la  gonorrhée ,  on  applique  fouvent  avec  avantage 
des  fomentations  émollientes  fur  tout  le  pénis»  L 
Dans  de  pareils  cas  il  eft  nécelfaire ,  &  c’eft:  toujours 
une  pratique  utile  que  de  conferver  le  pénis  relevé 
vers  le  ventre,  quand  le  malade  fe  promène  ou 
qu’il  eft:  aflis. 

MDCCLXXV.  Quand  il  y  a  un  fréquent  pria-, 
piftne ;  &  ce  quon  nomme  gonorrhée  cordée» 
on  a  trouvé  avantageux  d’appliquer  fur  tout  le 
pénis  un  cataplafme  de  mie  de  pain ,  humeétée 
avec  une  forte  folution  de  fucre  de  Saturne,  A  cet 
égard ,  j’ai  été  fouvent  trompé  dans  mon  attente  » 
peut-être  parce  que  le  cataplafme  confervoit  le 
pénis  trop  chaud ,  ôc  qu’il  excitoit  par-là  les  fymp- 
tomes  que  je  défirois  de  prévenir.  Je  n’ai  point  eflaye 
d’une  manière  convenable  fi  les  lotions  externés 
de  l’urètre,  avec  une  folution  de  fucre  dë~~Sa-» 
turne,  pouvoient' être  utiles  dans  ce  cas. 

.  MDCCLXXV  I.  A  l’égard  des  injec¬ 
tions  ,  fi  fréquemment  employées  dans  la  gonor¬ 
rhée  ,  je  fuis  perfuadé  que  l’ufage  prématuré  de 
celles  qui  font  aftringentes ,  eft:  pernicieux  >  non 
en  occafionnant  la  maialadie  fyphiiitique,  confiné' 
'on  l’a  communément  imaginé  ,  mais  en  augmen- 
tant  l’inflammation  ,  ôc  en  donnant  occafion  à 
toutes  fes  fuites  ,  ôc  particuliérement  au  iÿmp- 
tome  incommode  du  gonflement  des  tefticules. 
Quand  cependant  la  maladie  a  continué  quelque. 
Tome  IL  Ff 
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tem£>^&  que  les  fymptomes  inflammatoires  ont 
été  beaucoup  abattus  ,  je  penfe  que ,  par  des 
inje&ions  modérément  aftringentes ,  ou  au  moins 
ménagéesjsraduellement ,  on  peut  terminer  plutôt 
taTnaîadïe,  quelle  ne  l’auroit  été  autrement,  & 
qu’un  refte  de  gonorrhée ,  qui  a  lieu  fi  aifément , 
peut  être  en  général  prévenu. 

MDCCLXXVII.  Outre  l’ufage  des  injeétions 
aftringentes  ,  il  a  été  aftez  ordinaire  d’employer 
celles  où  entre  le  mercure.  A  l’égard  de  celles-ci , 
quoique  je  fiais  convaincu  que  l’infeétion  qui 
produit  la  gonorrhée ,  &  celle  qui  produit  les 
x  '  *~x/'chancres  &  la  maladie  fyphilitique  font  de  la 

même  nature.,  cependant-  j’imagine  que  dans  la 
gonorrhée,  le  mercure  ne  peut  fervir  à  corriger 
le  vice  de  l’infeétion ,  &  par  conféquent ,  qu’il 
n’eft  pas  univerfellement  néceflaire  dans  cette 
maladie.  Je  fuis  cependant  perfuadé  que  le  mer- 
.  ~~Vî~>  cure  -  en  agiflam  à  la  furface  intérieure  de  l’urètre . 

peut  favorifer  une  plus  abondante  &  plus  libre 
excrétion  de  la  matière  virulente  des  glandes 
,  *  muqueufes  qui  y  font  fituées.  En  partant  de  cette 

fuppofition ,  j’ai  fréquemment  employé  les  injec¬ 
tions  mercurielles ,  &  je  penfe  quelles  ont  été 
âvantageufes.,,.  Çes  injeétions  amènent  un  état  de 
^  confiftence  &  de  coulgur  dans  la  matière  qui 
s’écoule^ pareil,  à  jglui  que  nous  favons  précéder 
{a^ceflatioii^  fpontanee.  J’évite  cependant  ces  in- 
jections  dai^  les  cas  récens ,  ou  pendant  qu’il  y 
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je  devrois  paflei;  à  la  confidération  particulière 
des  divers  fymptomes  qui  accompagnent  fi  fouvent 
la  gonorrhée-,  mais  je  crois  pouvoir  m’én  dif- 
penfer  &  je  renvoie  aux  des  Ouvrages  du  Doéteur 
Simmons  &  du  Dodeur  Swéjiagr ,  qui  ont  traité 
cet  objet  fi  complètement,  &  avec  tant  de  difeer- 
nement  &  d’habileté. 


MDCCLXXX.  L’autre  forme  d’affedion  locale 
Je 


O'’ 
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de  la  maladie  fyphilitique ,  eft  celle  du  chancre. 
Je  n’ai  pas  befoin  d’en  répéter  la  defeription,  qui 
en  a  été  fi  fouvent  faite.  La  première  des  remarques 
que  j’ai  à  offrir ,  eft  qu’à  mon  avis ,  les  chancres 
ne  fe  manifeftent  jamais  fans  qu’il  y  ait  plus  ou 
moins  de  virus  vénérien  communiqué  au  fang  ; 
car  toutes  les  fois  qu’il  a  paru  des  chancres,  j’ai 
conftamment  obfervé  ,  qu’à  moins  qu’on  ne" donnât 
auflintot  du  mercure  à  l’intenëu’r ,  il  fe  déclaroit 
bientôt  après ,  quelques  fymptomes  de  la  maladie 
.fyphilitique  générale  -,  &  quoiqueTufage  interne 
du  mercure  prévint  ces  apparences  ,  il  y  avoit 
lieu  de  préfumer  que  le  virus  avoir  été  commu¬ 
niqué,  parce  que  le  mercure  ne  fauroit  agir  fur 
lui  d’aucune  autre  manière ,  qu’autant  qu’il  eft  ré¬ 
pandu  dans  les  fluides, 

f  MDCCLXXXI.  On  a  agité  parmi  les  Praticiens 
qUeftjon  fuivante  au  fujet  des  chancres  ;  favoir , 
^  on  peuc  jes  gU^rjt.  immédiatement  par  des 
applications  externes  ,  ou  fi  on  devoir  les 
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lalfler  ouverts  quelque  tems  fans  aucune  appli¬ 
cation  pareille  î  On  a  fuppofé  jjue  la-  guérifon 
foudaine  des  chancres  pouvoit  immédiatement  re- 
po aller  dans  la  maflfe  du  fang  le  virus  qui-  aurolt 
pu  être  chalTé  par  l’ écoulement  qu  ils  produiîênt. 
Cependant  cette  fuppofition  eft  très-douteufe;  &, 
d’un  autre  côté,  je  fuis  très-certain  que  plus  on 
laide  un  chancre  ouvert,,  plus  le  virus  s’engendre  , 
&  plus  il  en  fournit  en  quantité  à  la  malle  du 
fang..  Et  même  quand  la  fuppofition  ci  -  delTus 
mentionnée  feroit  vraie ,  elle  feroit  de  peu  de  con- 
féquence ,  fi  l’ufage  interne  du  mercure,  que  je 
crois  nécelîaire  dans  tous  les  cas  de  chancre ,  eft 
immédiatement  employé.  J’ai  fou  vent-  vu  des 
fuites  ficheufes  de  lailfer  les  chancres  ouverts  . 
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&  les  fymptomes  du  fyphilis  général  m’ont  tou¬ 
jours,  paru  plus  confidérables&  plus  violens ,  à 
proportion  qu’on  avoit  laifle___lg^  chancres  plus 
Long-rems  fans  les  faire  fermer.  Il  faut  donc  toujours  ^ 
les.  guérir  le  plutôt  poliibie  &  cela  ,  feulement 
par  le  moyen  le  plus  efficace ,  qui  eft  l’application  (f  ^ 
du  mercure  far  le  chancre  lui- même.  Ceux  qui  (f 
font  récens,  &  qui  n’ont -pas  encore  formé  d’ul- 
cère  conixdérable  , .  peuvent  être  fouvent  guéris  \ 

par  l’onguent  mercuriel  ordinaire  ;  mais  le  moyen — . 
le  plus  efficace  ,  m’a  paru  l’application  du  précis 
pité  rouge  en  poudre  sèche.  > 

MDCCLXXXII.  Quand,  à  la  fuite  des  chancres  ^ 
ou,  d’autrés  cftconftances  ci-ddlus  mentionnées  a 
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le  viras  vénérien  a  été  communiqué  au  fang ,  il 
produit  dans  différentes  parties  du  corps  différens 
fymptomes ,  qu’il  n’eft  pas  néceffaire  de  décrire  ici, 
&  qui  ont  été  expofés  par  d’autres  Auteurs  avec 
une  grande  exaéiritude. 

MDCCLXXXIII.  Toutes  les  fois  que  quelqu’un 
de  ces  fymptomes  fe  manifefte,  ou  aulïi-tôt  qu’on 
apperçoit  les  circonffances  qui~~donnent  occâfion 
à  la  communication  du  virus  vénérien ,  je  tiens 
l’üîage  interne  du  mercure  immédiatement  nécef- 
Jairej  &  je  fuis  bien  perfuadé  que  le  mercure 
“employé  fans  délai  &-en  fuffifante  quantité!/  pré¬ 
viendra  certainement  les  fymptomes  ,  qui  n’au- 
roient  pas  manqué  d’avoir  lieu  autrement,  ou  fera 
celîèr ceux  qui  fe  font  déjà  déclarés. 

MDCCLXXXIV.  De  tous  les  avis  qu’on  peut 
donner  fur  la  maladie  vénérienne  ,  lé  plus  impor¬ 
tant  3  félon  moi q,  eft  celui  d’un  ufage" .abondant 
du  mercure  dès  le  premier  tems  8c  quoique  je 
doive  admettre  que  la  virulence  de  l’infedion  peut 
être  plus,  grande  dans  un  cas  que  dans  l’autre  , 
êc  même  qu’une  conftitution  peut  être  plus  favo¬ 
rable  qu’une  autre  à  la  violence  de  la  maladie, 
cependant,  je  fuis  pleinement  convaincu  que  j 
dans  la  plupart  des  cas ,  elle  n’eft  grave  &  rebelle 
que  parce  qu’on  a  entièrement  négligé  de  faire 
ufage,  de  bonne-heiire ,  du  mercure. 

MDCCLXXXV.  Je  ne  prétends  point  déterminer 
Ü  on  ne  connaît  point  quelqu  autre  remède  ,  où 
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fi  on  n’en  trouvera  point  dans  la  fuite.',  màis  je 
fuis  bien  perfuadé  que,  dans  la  plupart  des  cas, 
le  mercure  convenablement  employé ,  peut  être 
un  remède  très  -  certain  Sc  très  -  efficace.  Quant  à 
d’autres  remèdes  qu’on  a  propofés  aje  remarquerai 
feulement  que  j’ai  trouvé  que  la  décodion  du 
mt\creum^  contribue  à  guérir  des  ulcères  qui  fem- 

blent  avoir  réfifté  à  l’efficacité  du  mercure.  /?  * - 

MDCCLXXXVI.  A  l’égard  du  grand  nombre 
de  diverfes  préparations  du  mercure ,  je  ne  crois  gnu 
pas  qu’il  foit  nécefîaire  d’en  faire  ici  l’énuméra¬ 
tion  ,  puifque  ce  font  des  objets  connus ,  &  que  • 

M.  Swédiaur  en  a  fait  une  Table.  Le  choix_en  _ 
;.paroît  être  le  plus  fouvent  indifférent  •,  &  je  penfe 
qu’on  a  guéri ,  &  qu’on  guérira  encore,, par  plu- 
fieurs  préparations;  différentes,  fi  on  les  adminiftre 
à  propos.  La  principale  attention  femble  confifter ,.  /  ^ 

^  iQ.  à  choifir  les  préparations  qui  font  les  moins 
fujettes  à  paffer  par  les  felles;&  par  conséquent  , 
les  applications  externes  par  les  fridipns  font  , 
dans  plufieurs  cas  ,  les  plus  convenables.  20.  A  ?  ° 
employer  les  fridions  ou  à  donner  la  préparation 
mercurielle  à  l’intérieur  en  une  quantité  fuffifante  ». 
pourque  fes  effets  fenfibks  fe  manifeftent  à  fa  ^  aj 
bouche.  30.  Sans  pouffer  trop  loin  fes  effets,  il 
faut  continuer  l’emploi  du  mercure  plufieurs.  • 
femames ,  ou  jufqu’à  ce  que  les  fymptomes  de  la¬ 
ma!  a  die  aient  quelque  teins  entièrement  difparu^ 

Je  ne.  dis  rien  du  régime  convenable  &  né- 
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ceflàirc  pour  les  malades  durant  l’emploi  du  mer¬ 
cure  ,  parce  que  je  préfume  que  c’eft  un  objet 


jc 


/  u 
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connu. 

MDCCLXXXVÏI.  Parmi  les  autres  préparations 
du  mercure ,  je  crois  que  le  fublimé  corroflf  a 
fouvent  employé_avec  avantage  >  mais  je  crois 
auffi  qu’il  demande  d’être  continué  plus  long¬ 
temps  qu’il  n’eft  néceffaire  quand  on  emploie 
d  autres  préparations  ,  de  la  manière  que  je  l’ai 
'expôïeTj  &  jTloupçonne'qîir  a  fouvent  manqué 
d’opérer  la  cure  ,.  parce  que  les  mafades  en  fai- 
foîent  ulàge  ens’expofant  en  même-tems  à  l’air 

^^0  MDCGLXXXVIII.  Sur  ce  point,  comme  fur 
quelques;  autres  relatifs  à  l’adminidration  du  mer¬ 
cure  &  à  la  cure  de  la  maladie  ,  je  pourrois 
offrir  quelques  remarques  particulières  j  mais  je 
crois  qu’en  général  elles  font  connues  :  &  il  me 
fuffit  de  dire  ici  ,  que  fi  les  Praticiens  fuivent  les 
règles  générales  que.  j’ai  données  ci -devant,  iis 
manqueront  rarement  de  parvenir  à  une  cure 
certaine  &  prompte  de  cette  maladie. 
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CHAPITRE  III. 


Du  Scorbut . 

MDCCLXXXIX.  Cette  maladie  paroît  fi  fré¬ 
quemment,  &  Tes  effets  font  fi  fouvent  funeftes  dans 
-les  flottes  &  les  armées  ,  qu  elle  a  fixé  avec  raifon 
l’attention  particulière  des  Médecins.  Il  eft  furpre- 
nant  que  ceux-ci ,  de  même  que  les  hommes  d’Etat» 
n’en  aient  pas  pris  plutôt  connoiflance ,  &  quellé 
ne  leur  ait  pas  fait  prendre  les  mefutes  propres  à  - 

prévenir  le  ravage  quelle  occafionne  fi  fouvent. 
Cependant,  depuis  un  demi  -  fièele ,  elle  a  été 
examinée  &  étudiée  avec  tant  de  foin ,  qu’on  peut 
fuppofer  que  toutes  les  circonflances  qui  s’y  rap¬ 
portent  font  fi  pleinement  &  fi  exaélement  déter¬ 
minées  ,  que  toute  recherche  ultérieure  fur  cet  objet 
eft  fuperflue.  Cela  peut  être  vrai  \  mais  il  me 
paroît  qu'il  y 'a  diverfés  circonftances  relatives  à 
cette  maladie  ,  qui  font  encore  un  fujet  de  con- 
troverfe  parmi  les  |  Médecins  :  il  règne  encore 
différentes  opinions,  dont  quelques-unes  ont  de 
mauvais  effets  pour  la  Pratique  ;  &  la  chofe  me 
paroît  telle  ,  que  je  crois  devoir  tâcher  ici  de 
pofer  les  faits  tels  que  je  les  ai  recueillis  des 
autorités  les  plus  refpedables ,  &  d’offrir  des  re¬ 
marques  fur  les  opinions  qui  peuvent  fournis 
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pour  la  pratique,  les  moyens  de  prévenir  &  de 
guérir  cette  maladie. 

M  D  C  C  X  C.  A  Tégard  de  Tes  phénomènes , 
ils  ont  été  fi  pleinement  obfervés  ,  &  fi  exac¬ 
tement  décrits,  quil  n’y  a  plus  de  doute  par 
rapport  au  caradère  de  la  maladie  ,  quand  elle 
eft  déclarée,  &  par  rapport  à  la  diftindion  qu’on 
eh  doit  faire  de  tout  autre.  En  particulier  ,  il  me 
paroît  bien  conftaté  qu’il  n’y  a  feulement  qu’une 
maladie  défignée  par  le  nom  de  fcorbuti  qu’elle 
eft  de  même  nature  fur  terre  comme  fur  mer  > 
qu’elle  eft  la  même  dans  tous  les  climats  &  les 
faifons,  en  ce  quelle  dépend  par-tout  prefque  des 
mêmes  caufes ,  &  quelle  n’eft  point  du  tout  di- 
Sverfifiée ,  foit  dans  fes  phénomènes ,  foit  dans  fes 

t caufes ,  comme  on  l’avoit  imaginé  depuis  quelque 
rems. 


MDCCXCI.  Je  me  bornerai  donc  ici  à  eonftater 
les  faits  relatifs  au  moyen  de  prévenir  &  de  guérir 
la  maladie ,  fur  lefquels  on  n’eft  pas  encore  exac¬ 
tement  d’accord  ;  &  je  m’arrêterai  d’abord  aux 
circonftances  antécédentes ,  quon  peut  regarder 
comme  des  caufes  éloignées  du  fcorbut. 

MDCCXGIÎ.  La  plus  remarquable  des  circonf¬ 
tances  antécédentes  de  cette  maladie,  eft  quelle 
Cjas. */C  ^eft  le  plus  ordinairement  furvenue  aux  hommes 
~7  '  qui  fe  font  nourris  d’aliméns  fort  falés ,  &  il  eft 

y  /  '  très -douteux  quelle  fuccèdé  à  toute  autre  ~cir- 
conftance.  Ces  mets  font  fouyent  dans  un  état 
putrefcent ,  &  la  maladie  a  été  attribuée  fur- tous 
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à  l’ufage  long-tems  continué  d’une  viande  qui  eft 
dans  un  état  de  putridité  &  un  peu  indigeftible. 
On  neft  pas  encore  d’accord  fi  la  qualité  falée 
des  alimens  concourt ,  autrement  qu’en  les  rendant 
plus  impropres  à  la  dlgêftion. ~  ' 

MDCCXCIII.  Ce  qui  me  fair  penfer  que  le 
fel  y  contribue ,  c  eft  qu’il  n’y  a  prefque  point 
d’exemple  qu  elle  fe  foit  manireftée  à  moins  qu’on 
n’ait  afé  d’alimens  Talés  ,  8c  leur  ufagê  continué 
na  jamais  manqué  de  la  produire. En  outre,  il  eft 
arrivé  qu’en  évitant  des  mets  Talés,  &  en  diminuant 
leur  proportion  dans  la  nourriture  ,  on  empêchoit 
la  maladie  de  paroître ,  quoique  les  autres  cir- 
eohftâncés  reftaflent  les  mêmes.  De  plus ,  fi  on 
admet  ce  que  je  viens  de  dire  comme  une  preuve, 
je  tâcherai  de  montrer  dans  la  fuite  que  l’ufage 
abondant  du  Tel  tend  à  aggraver  &  à  augmenter 
la  caufe  prochaine  du  fcorbut. 


MDCCXCIV.  On  doit  cependant  convenir  que 
la  principale  circonftançe  dans  la  caufe  du  fcorbut ,  •  1/ 
eft  de  fe  nourrir  beaucoup  &  long  tems  de  viande  , 
fur-tout  quand  elle  eft  dans  un  état  putréfient  > 

&  lapreuve  claire  en  eft ,  qu’une  quantité  d’ali- 
mens  frais  pris  des  végétaux ,  préviendra  toujours 
certainement  la  maladie.  l/Ly^c* 

MDCCXCV.  Pendant  qu’on  a  foutenu  que,  ^ 

dans  les  circonftances  où  le  fcorbut  étoit  produit , 
la  nourriture  animale  dont  on  ufoit  étoit  fur-tout 
nuifibie  par  la  difficulté  de  la  digeftion,  on  a 
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cherché  à  confirmer  cette  opinion  ,  en  obfervatsr 
que  la  nourriture  employée  dans  la  même  cir- 
confiance  étoit  auflî  d’une  digeftion  difficile.  On 
a  fuppofé  que  c’étoit  fpécialement  le  cas  des  fa¬ 
rineux  non-fermentés ,  qui  font  ordinairement  une 
partie  de  la  nourriture  des  gens  de  mer.  Mais  je 
crois  , cette  opinion  très-peu  fondée  j  car  les  farh- 
iyyx  fi  peux  non  -  fermentés  qui  entrent  ,  en  grande 
Ÿ?  proportion ,  dans  la  nourriture  des  enfans  &_  des 
^femm es ,  &  de  la  plus  grande  partie  du  genre- 
humain  j. ne  peuvent  point  être  fuppofés  des  alimens 
difficiles  à  digérer:  &  à  l’égard  de  la  production 
du  fcorbut  ,  il  y  a  des  faits  qui  montrent  que  les 
farineux  non-fermentés  employés  en  grande  pro¬ 
portion  TcontribuenTbeaucoup  à  prévenir  la.  ma¬ 
ladie.  "  1  ~  5  \ 

MDCCXCVI.  On  a  fuppofé  qu’une  certaine 
imprégnation  de  l’air  de  la  mer  contribuoit  à 
produire  le  fcorbut  :  mais  celt "entièrement  fans 
:  vraifemiblance  ;  car  la  feule  imprégnation  ;  qu’on 

ait  à  foupçonner,  c’eft  celle  de  l’air  inflammable 
ou  de  l’air  méphitique  :  &  il  eft  maintenant  bien 
connu  que  ces  imprégnations  font  beaucoup 
moindres  fur  mer  que  fur  terre  :  il  y  a  d’ailleurs 
d’autres  preuves  de  la  grande  falubrité  de  l’air  de 
la  mer.  Si  donc  ce  dernier  influe  fur  la  prodüc- 
j  ~~~"tion  du  lcorbut,  ce  ne  peut  être  que  par  fes  qua- 

lités  fenfibles  du  froid  ou  de  l’humidité. 

0  ^  ^  MDCCXCVII.  Ce  qui  prouve  que  le  froid  fa- 

vorîfe  la  produdion  du  fcorbut  K  c!efi  que  c& 
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mal  eft  plus  fréquent  &  plus  confidérable 
dans  des  climats  &  des  tems  froids ,  que  dans  les 
chauds ,-  &  que  les  vêtemens  contribuent  beau- 
coup  à  le  prévenir. 

MDCCXCVIII.  Ce  qui  peut  en  général  con¬ 
courir  à  la  production  du  fcorbut ,  eit  Thumidité 
de  i’atmofphère  dans  laquelle'  les  hommes  fe 
trouvent  placés.  'Mais  on  n’a'  rien  à  craindre  de 
"Tembîâble  de  fetàt  ordinaire  de  l’air  de  la  mer: 
l’humidité  de  cet  air  n’eft  alors  bien  marquée 
que  dans  les  pluies  extraordinaires  ;  alors  même  , 
ce  n’eft  guère  que  l’impreffion  des  vêtemens  hu¬ 
mides  qui  concourt  à  produire  le  fcorbut.  Je 
crois  de  plus ,  qu’il  n’y  a  pas  d’exemple  d’un 
pareil  effet  caufé  par  le  froid  &  l’humidité,  fans 
le  concours  des  alimens  viciés  que  prennent  les 
gens  de  mer. 

^MDCCXCIX.  Outre  les  autres  circonftances 
qui  favorifent  la  produ&ion  du  fcorbut ,  il  parole  ^ 
qu’il  attaque  plus  facilement  les  perfonnes  qui 
s’exercent  le  moins ,  &  qu’il  faut  compter  le 
défaut  d’activité  &  la  retraite  parmi  les  caufes  de 
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cette  maladie. 

MDCCC.  La  foibleffe  aufli ,  quelle  qu’en  foit- 
la  caufe,  accélère  le  développement  du  fcorbut. 

Il  eft  par  conféquent  probable  qu’un  travaifex-  ^ 
traordinaire  &  la  fatigue  peuvent  nuire  à  cet 
égard  :  la  trifteffe  &  le  découragement ,  en  affoi- 
bliffant  la  circulation,  font  encore,  fuivant  l’ob- 
fervation,  dans  le  même  cas. 


j|Jj  1  Médecins 

MDCCCI.  On  a  aufli  obfervé  que  les  perfonnes 
,/qui  négligent  la  propreté  de  l'extérieur  du  corps, 
8c  qui  n'ont  pas  foin  de  fe  laver  ou  de  changer 
d’habits  ,  font  plus  fujettes  à  être  attaquées  du 
fcorbut. 

MDCCCII.  Cette  maladie  provient  du  concours 
des  diverfes  caufes  que  je  viens  de  rapporter  ;  mais 
il  ne  paroît  pas  qu'une  feule  d’entr’elles  pût  fuffire, 
ou  que  leur  réunion  même  put  avoir  cet  effet , 
fi  les  alimens  dont  on  ufe  en  mer  n’y  contribuoient 
pas  particuliérement  Ces  derniers  cependant  ne 
la  produifent  plus  promptement ,  ou  ne  la  portent 
à  un  degré  plus  confîdérable  qu'ils  n'auroient 
fait,  qu’au  moyen  des  diverfes  autres  cir confiances 
dont  j’ai  fait  mention. 

MDCCCIII.  Eviter  tout  ce  qui  peut  accélérer 
le  développement  du  fcqrbut ,  c'ett  tans  doute,  ce 
qu'on  doit  faire  pour  lë  prévenir  :  le  plus  sûr  eft 
de  né  point  fe  nourrir  de  viande  falée,  ou  du- 
moins  d’en  diminuer  la  proportion ,  &  de  préférer 
la  viande  confervée  d’une  autre  manière  qu’avec 
le  fel  marin  5  de  faire  un  ufage  abondant  de  toute 
efpèce  de  végétal  qu’on  pourra  fe  procurer ,  & 
fur-tout  de  ceux  qui  font  les  plus  difpofés  à 
l'acefcence,  tels  que  la  drèche  y  enfin ,  de  prendre 
en  boiffon  une  grande  quantité  d’eau  pure. 

MDCCC1V.  La  cure  du  fcorbut  femble  main¬ 
tenant  bien  déterminée;  8c  quand  on  peut  prendre 
les  moyens  nécelfaires  ,  on  obtient  ordinairement 
une  guérifon,  très-prompte.  Le  principal  confifte 
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à  fe  jiourrir  de  végétaux  frais  &  fucculens ,  & 
fur-tout  de  toutes  les  efpèces  qui  font  bonnes  à 
manger  :  les  plus  efficaces  de  tous  font  les  fruits 
acides  ,  &  toute  forte  de  liqueur  fermentée  ,  en 
tant  quelles  participent  de  la  nature  de  ces  mêmes 
fruits. 

MDCCCV.  Les  plantes  alcalefcentes ,  telles  que 
celles  qui  ont  de  l’affinité  avec  l’ail,  ou  celles  de 
la  tétradÿnamie,  font  particuliérement  utiles  dans 
la  cure  de  cette  maladie  y  car ,  fans  s’arrêter  à  leur 
dénomination  ,  la  première  période  de  leur  fer¬ 
mentation  eft  acefcente ,  &  femble  contenir  une 
grande  quantité  de  matière  tournée  à  l’acide.  En 
même-tems  il  entre,  dans  leur  compofition*  une 
matière  acre,  qui  paife  aifément  par  l’urine,  &, 
probablement  par  la  tranfpiration ,  &  qui  ne  peut 
manquer  d’être  utile  enffiavorifant  ces  deux  excré¬ 
tions.  Il  "eft  probable  que  quelques-uns  des  coni¬ 
fères  ,  tels  que  le  fapin  &  d’autres  qui  pofsèdent 
une  vertu  diurétique  ,  peuvent  de  même  être 
utiles.  .  ~ 

MDCCCVI.Il  eft  auffi  affiez  probable  que  le  lait 
de  toute  efpèce ,  &  fur-tout  les  fubftances  qu’on  en 
“retire  ,  comme  le  petit-lait  &  lé*  beurre  Tpeuvent 
"opérer  la  cure  de  cette  maladîëi  ’ 

MDCCCVII.  On  a  été  dans  l’ufage  d’employer 
dans  le  fcorbut  les  acides  foffiles  *,  mais  il  y  a  lieu 
de  douter  qu’ils  aient  été  de  quelque  utilité ,  Sc 
il  eft  certain  qu’ils  font  peu  efficaces.  On  ne  peut 
guère  les  prendre  en  affiez  grande  quantité ,  pour 
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quils  deviennent  des  antifeptiques  puiffansi  & 
comme  ils  ne  paroiffent  point  entrer  dans  la- 
compofition  des  fluides  animaux ,  &  que  proba¬ 
blement  ils  font  évacués  par  la  voie  des  excrétions 
fans  être  changés,  ils  ne  peuvent  influer  que  peu 
fur  l’état  des  fluides. 

MDCCCVIII.  La  grande  débilité  qui  accom¬ 
pagne  conftamment  le  fcorbut  ,  a  naturellement 
conduit  les  Médecins  à  mettre  en  ufage  les  toni¬ 
ques  &  les  aftringens ,  fur  tout  le  quinquina  * 
mais  l’efficacité  de  ce  dernier  me  paroît  très- 
douteufe-  On  eft  furpris  de  voir  avec  quelle 
promptitude  la  nourriture  végétale  rétablit  les 
forces  des  fcorbutiques  ;  ce  qui  femble  faire  voir 
que  la  débilité  précédente  dépendoit  d’un  état 
des  fluides ,  &  par  conlequent,  jufqu’à  ce  que 
ceux-ci  puiffient  être  rétablis  dans  leur  état  fain , 
tous  les  toniques  ne  peuvent  avoir  que  peu 
d’effet.  On  doit  donc  avoir  peu  d’égard  à  i’ufage 
du  quinquina,  qui  ne  peut  que  changer  foiblement 
l’état  des  fluides. 

MOGGCÎX.  Je  finirai  par  remarquer,  au  fujet 
des  médicamens  employés  dans  le  fcorbut ,  que 
l’ufage  du  mercure  eft  toujours  manifeftement 
nuifible. 

MDCCCX.  Après  avoir  obfervé  que  les  moyens 
de  prévenir  &  de  guérir  le  fcorbut  font  mainte? 
nant  bien  connus ,  il  paroît  fuperflu  d’entrer  dans 
la  difcuffion  de  fa  caufe  prochaine*,  niais  comme 
les  fauffes  opinions  qu’on  peut  s’en  former  peuvent, 

jufqu’à 


V  K  A  T  I  t*  *  2.  4&J 


jufqu’à  un  certain  point,  égarer  dans  la  pratique, 
je  ne  dois  pas  omettre  de  rapporter  ce  qui  me 
paraît  le  plus  probable  fur  cet  objet. 

MDCCCXI.  Quoi  qu’il  en  Toit  de  ce  qui  a 
:eté  avancé  par  des  perfonnes  d’un  grand  nom  en 
Médecine,  je  m’en  rapporte  au  concours  des  té¬ 
moignages  de  la  plupart  des  Auteurs ,  qui  penfent 
que ,  dans  le  fcorbut ,  les  fluides  éprouvent  un 
changement  remarquable. 

Ces  derniers  nous  apprennent  que ,  dans  le 
fang  qu’on  tire  des  veines  des  fcor  b  uriques ,  la 
partie  coagulée  eft  différente  -,  foit  en  couleur , 
foit  en  conflftence  ,  de  ce  quelle  eft  dans  l’état 
de  faute ,  &  qu  ordinairement  aufli ,  la  couleur 
&  le  goût  du  ferum  éprouvent  un  changement  :  il  en 
eft  de  même  des  fluides  qui  fortent  par  la  voie  des 
excrétions.  L’haleine  eft  fétide ,  l’urine  eft  toujours 
fortement  colorée ,  8c.  plus  âcre  qu’à  l’ordinaire  y 
8c  fl  cette  exfudation  âcre  des  pieds  que  rapporte 
le  Docteur  Hulrne  ,  a  lieu  dans  les  fcorbutiques  , 
elle  .eft  encore  une  preuve  remarquable  de  ce 
que  je  viens  de  dire.  Mais  ,  quoi  qu’il  en  foit , 
iT  eft  allez  évident  que  ,  dans  le  fcorbut ,  l’état 
naturel  des  fluides  eft  très-changé.  Ce  qui  doit 
en  outre  le  faire  préfumer ,  c’eft  que  la  maladie 
eft  cccafiônnée  par  un  genre  particulier  de  nour¬ 
riture  ,  qu’en  le  changeant ,  on  obtient  sure- 
rnent  la  euérifon  :  dans  ce  dernier  cas,  les  ali- 
mens  qu’on  prend  ne  peuvent  évidemmment  agit 
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d’une  autre  manière  qu’en  communiquant  un  état 
particulier  aux  fluides. 

MDCGCXII.  Préfumant  donc  que  la  maladie 
dépend  d’une  altération  particulière  des  fluides 
du  corps  humain  ,  on  doit  maintenant  recherchée 
quel  peut  être  ce  genre  d’altération. 

J’obferverai  d’abord  que  l’économie  animale  a 

,  7  -un  pouvoir  fingulier  de  changer  les  alimens  acef- 

i<^>  - — = - - - t-t - —  ,  , 

cens  ,  de  manière  a  les  rendre  beaucoup  plus 

difpofés  à  la  putréfaction  *,  &  quoique  dans  l’état 
vivant  ils  ne  puiflent  prefque  jamais  pafler  à  un 
état  aétuel  de  putridité,  cependant,  fi  l’homme, 
qui  eft  ^dèlHné  à  vivre  du  produit  des  deux 
règnes,  ne  fe  nourrifloit  que  de  viande  ,  lans~~ une 
addition  fréquente  de  végétaux  ,  fes  fluides  tour- 
neroient  plus  à  la  putréfaction  que  l’état  de  fanés 
ne  4e  comporter  Cêtïe  dégénération  femble  con- 
fifter  dans  la  production  Sc  le  développement 
d’une  matière  faline  ,  qui  ne  fe  manifefte  point 
dans  la  nourriture  végétale  ,  &  qui  ne  fauroit 
être  produite  ou  développée  que  par  une  fermen¬ 
tation  pouflee  jufquà  un  état  putride.  Ce  qui 
prouve  que  cette  matière  faline  s’engendre  par  les 
loix  de  l’économie  animale  ,  c’eft  .qu’il  fe  fait 
conftamment  des  excrétions  falines  du  corps  hu¬ 
main  ,  qui  femblent  par  conféquent  néceflaires  au 
foutièn  de  la  fanté. 

Ces  confidérations  font  concevoir  comment 
f’ufage  continuel  de  la  viande  *  fur- tout  quand 
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elle  eft  déjà  dans  un  état  putride  ,  fans  aucun 
mélange  Lde_végétaux  ■>  peut  porter  trop  loin  le 
travail  de  F  économie  animale ,  &  donner  lieu  à 
une  plus  grande  proportion  de  matière  faline. 
L’exiftence  de  cette  excédente  quantité  de  matière 
dans  le  fang  des  feorbutiques ,  paroît  encore  par  letat 
des  fluides  ci-deffus  mentionnés.  Ce  qu’on  doit  en¬ 
core  regarder  comme  une  nouvelle  preuve ,  eft  que 
toute  interruption  de  tranfpiration  3  c’eft- à-dire  » 
la  rétention  d’une  matière  faline  ,  contribue  au 
Jcorbut  ;  &  cette  interruption  eft  fpécialement  due 
à  toute  impreflion  du  froid  3  ou  à  tout  ce  qui 
affoiblit  d’une  autre  maniéré  la  force  de  la  circu.* 
lation  j  comme  la  négligence  ou  le  défaut  d’exer¬ 
cice  ,  la  fatigue  3  &  l’abattement  de  l’ame.  On 
doit  remarquer  ici  qu’un  des  premiers  effets  du 
feorbut  eft  d’occafionner  une  grande  débilité  du 
fyfteme;  ce  qui  rend  plus  rapides  les  progrès  de 
la  maladie.  On  ne  conçoit  pas  bien  comment 
l’état  des  fluides  peut  produire  une  pareille  débi¬ 
lité;  mais  les  caufes  &  la  cure  du  feorbut  3  rendent 
probable  que  cette  débilité  provient  de  l’état  des 
fluides. 

MDCCCX1II.  La  débilité  peut  contribuer  beau¬ 
coup  à  produire  plufieurs  phénomènes  du  feorbut  ; 
mais  un  état  falin  &  de  diffolution  du  fang  3  en 
rend  encore  raifon  avec  plus  de  probabilité.  Les 
perfonnes  qui  font  accoutumées  de  fe  rendre 
compte  des  loix  de  l’économie  animale  3  n’ ont  pa? 
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befoin  que  j’infifte  fur  ce  point.  J’ajouterai  feule-i 
ment  que ,  fi  la  caufe  prochaine  du  fcorbut  corn 
fifte,  comme  je  le  fuppofe,  dans  un"état  falin  du 
fàng  contre-nature  ,  il  s’ensuivra  qu’en  prenant 
encore  à  Fintérieur ,  avec  les  alimens ,  une  quan¬ 
tité  excédente_dejel,  on  contribuera  à  développer 
la  maladie.  En  fuppofant  même  qu’un  Tel  femblable 
ne  fouffre  point  de  changement  dans  le  corps 
animal,  fon  effet  en  fera' plus  confidérable.  Mon 
opinion  aura  encore  plus  de  probabilité,  fi  on 
peut  préfumer  que  tous  les  fels  neutres ,  qui  ont 
pour  bafe  un  alkali  fixe7 lonfcÏÏangés  dans  l’éco- 
^-^nomie  animale  en  unTTeT  ammoniac  ,  que  j’ima- 
j-  gine  dominer  fpécialement  dans  1?  fcorbut.  Si  je 

|  fuis  en  droit  de  conclure  que  les  alimens  falés 

contribuent  à  produire  cette  maladie  ,  oiTTent 
combien  il  eft  dangereux  d’admettre  ,  avec  d’autres 
Auteurs ,  qu’ils  font  parfaitement  innocens. 

MDCCCXIY.  Après  avoir  tâché  d’expliquer  ce 
qui  fe  rapporte  à  la  cure  du  fcorbut  en  général , 
je  dois  renvoyer  à  d’autres  Auteurs  pour  connoître 
?  la  pratique  qu’on  doit  obferver  à  l’égard  des  fymp* 
v-  v  somes  qui  demandent  un  traitement  particulier. 
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-  De  la  JauniJJe*. 

MDCCCXV.  C  E  genre  cTe  maladie  ne  fo  trou* 
vant  point  dans  les  îles  Britanniques  ,  j’en  ai; 
omis  les  divers  titres"  dans  ma  Nololbgie.  Je  ne 
puis  point  a  cet  égard  citer  ma  propre  expérience  j 
&  fans  elle ,  les  compilations  qu’on  peut  faire  de 
dirférens  Auteurs,  font  extrêmement  trompeufes  z 
c’elt  pourquoi  je  les  palfe  fous  filence  ,  &  je  me 
Borner  ai»- à-quelques  remarques  fur  la  jauniflfe  9, 
fuivant  le  plan  que  j’ai  adopté  dans  le.  cours  de 
mes  leçons; 

MDCCCXVT.  La  jàunilfo  confiffe  dans-  une 
couleur  jaune  de  tout  l’extérieur  de  la  peau  a 
couleur  qui  efl:  plus  marquée  dans  la  conjonctive 
du  globe'  de  d’œil^Cet  état  peut  avoir  diverfes 
caufes  ;  mais  la-  jaunilfe  dont -le  caractère  fera, 
exactement  déterminé  ci  -  apres  ,  me  paraît,  dér 
pendre  d’une  quantité  de  Bile  qui  eft  paflfée  dans, 
la  madè  du  fang; ,  &  qui  étant  rejettée  à  la  fur.-* 
face  du  corps  3.  communique  fa  propre  couleur 
à  la  peaa&  aux  yeux. 

MDCGCXVIL  Ge  que  j’avance  fe  déduit  des 
caufes  même  de  la  maladie.  Pour  en  rendre  raifon  , 
je  dais  ©bferver  que  la  bile,  n  exifte  point  ea 
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nature  dans  la  mafle  du  fang ,  &  quelle  n’eft 
formée  que  par  l’a&ion  de  l’organe  fécrétoire  du 
foie.  La  bile  par  conféquent  ne  peut  paroître  dans 


~la"~maffe  du  fang  où  à  la  furface  du  corps  ,  ceft- 
à-dir^jproduire  la  îaunifle  .  que  par  quelqu  inter¬ 
ruption  de  fa  fécrétion  ,  ou,  ce  qui  revient  au 
même,  quelle  naît  été  reprife  par  les  y  aideaux 
fangüins  ,  après  avoir  "été  formée  dans  le  foie.. 

Ce  cas  peut,  arriver- -de  deux  manières  :  ou  bien 
c  éft  par  une  interruption  de  fon  excrétion,  c'eft- 
a-dire  ,  de  fon  paflTage  dans  le  duodénum ,  ce  qui 
produifant  une  accumulation  dans  les  conduits 
biliaires  ,  occafionne  un  reflux  dans  les  vaiflèaux 
fangüins  j  ou  bien  elle  peut  être  portée  dans  ces  *4,^ 
vaifleaux  par  une  abforption  qui  s’en  fait  de  lin- 
teneur  du  canal  alimentaire  ,  bùf  elle  peut  furabon- 
der.  Je  ne  laurois.  fixer  avec  clarté  jufqu’à  quel 
point  cette  dernière  caufe  peut  avoir  lieu  ,  ou 
dans  -quelles  circonftances  elle  furvient  ,  &  je 
penfe  qu’on  doit  lui  attribuer  rarement  la  pro- 
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duétion  de  la  îaunifle. 

MDCCCXVIIL  On  conçoit  plus  clairement  la 
première  caufe  ,  qui  eft  un  obftacle  qui  s’oppofe 
à  l’excrétion  j  Ôc  nous  avons  une  preuve  certaine 
que  c’eft  la  plus  ordinaire  &  la  plus  générale* 
Cette  interruption  d’excrétion  de  la  bile  doit 
dépendre  d’une,  obftru&ion  de  ce  qu’on  appelle 
'diiclus  communis  choledocus .  Ce  qui  la  produit  oi> 
-dinairement  eft  une  concrétion  biüenfe ,  formée 
dans  k  véflcuîe  du  fiel  ,  &  qui  tombant  de -là 


V  K  À  T  I  Q  U  I.  47® 

dans  le  conduit  commun»  eft  d’un  trop  grand, 
volume  pour  pouvoir  p  aller  à  rravers  ce  conduit 
dans  le  duodénum.  Ce  conduit  peut  de  même  être 
ebftrué  par  une  conftridion  fpafmodique ,  &  ce 
fpafme  peut  furvenir  »  ou  dans  le  conduit  lui- 
même  3  que  nous  fuppofons  contractile  »  ou  dans 
le  duodénum  ;  ce  qui  comprime  §c  tient  fermés 
les  parois  du  conduit  :  cette  obftrudiou ,  enfin  » 
peut  venir  de  la  compreiïion  d’une  tumeur  ;  8c 
celle-ci  peut  naître  ou  dans  les  tuniques  du  conduit 
lui-même  ,  ou  dans  quelqu’une  des  parties  voi- 
fines»  qui  lui  font  contiguës,  ou  qui  peuvent  le 
devenir, 

MDCCCXIX,  Quand  il  furvieiit  une  pareille 
obftrudion  »  la  bile  peut  être  accumulée  dans  les 
conduits  biliaires,  &  de-là  elle  peut  être  abforbée 
êc  portée  par  les  vailTeaux  lymphatiques  dans  les 
fanguins ,  ou  bien'  refluer  dans  les  conduits  eux- 
mêmes  ,  8c  palier  de  là  diredement  dans  la  veine- 
cave  afeendante.  De  l’une  bu  dèduütre  manière 
elle  parvient  à  fe  répandre  dans  la  malle  du 
£ng  »  êc  de-là  elle  peur  paffer  par  les  vailTeaux 
exhalans ,  &  produire  la  maladie  en  queftion- 

MDCCCXX,  J’ai  expliqué  en  abrégé  la  pro- 
dadion  ordinaire  de  fa  jaunilïè  *,  mais  on  doit 
©bferver  en  outre  qu’elle  eft  -eu tout  tems  accom¬ 
pagnée  de  certains  autres  fymptomes ,  comme 
d’une  blancheur  des  matières  fécales , .  quon  peut 
attribuer  à  l’abfence  de  la  bile  dans  les  inteftins, 
î.ft.  général  on  obferve  aalE:  une  certaine  con-r 
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dt  auiîî  toujours,  dans  cette  maladie,  d’une  cou- 
— >  -leur  faune  ,  ou  du  moins  elle  donne  cette  teinte 
au  linge':  ce  font-là  des  fymptomes  conftans.  On 
éprouve  ,]e  plus  ordinairement  dans  l’épigaftre 
une  douleur  qui  paroît  correfponare  au  conduit 
commun:: Cette  douleur  elfe  fur-tout  accompagnée, 
de  yomifiement  :  ce  dernier  même  -fument  quel- 
*-  quefois  fans  que  la  douleur  foit  confidérable  :  dans 

quelques  cas ,  où  celle-ci  fe  fait  vivement  fentir , 
ie  pouls  -  devient  -  fréquent ,  plein  &  dur  ,  &  il 
paroît  queîqu’autre  fymptome  de  pyrexie. 

'  MDCCCXXL  Quand  la  jaunifie  eli  occafion- 
née  par  -des  tumeurs  des  parties  voifines  qui 
compriment  le  conduit  biliaire ,  je  crois' que  la 
»m  maladie  peut  être  très  -  rarement  guérie.  On  eft 


fonde  a  iuppoier  une  ^pareille  cauie  de  la  :  jaunme  , 
quand  elle  fe  déclare  à  la  fuite  d’autres  maladies 
qui, ont  fu  b  fifre  iong-tems  avant ,  &  plus  fpécia- 
lement  de  celles  qui  avoient  eu  pour  fymptomes 
des  obftru  étions  des  vifeères..  Même  quand  la: 
j aunifie  a  fubfifté  lon-gtems,  fans  aucune  inter- 
million  fèns  aucune  douleur,  dans  l’épigafife  , 
cn^dôrt  loüpçonner  une  eompreffion  externe. 

MDCCCXX1I.  Dans  de  pareilles  circonftances , 
je  confidère  la  maladie  corn-me  incurable  :  ce  n’elb. 
guère  que  quand  elle  eft  produite  par  des  con¬ 
crétions  de  la  bile  qui  obftruënt  fes  conduits 
excréteurs  ,  quota  peut  ordinairement  attendre  èà 
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Soulagement,  &  que  l’Art  de  guérir  peut  contribuer 
à  l’obtenir.  On  peut  connoître  en  général  ces  cas, 
par  les  alternatives  dedifparixion  &  de  retour  de 
la  maladie;  par  les  concrétions  de  bile  ,  qu’on 
trouve ,  après  le  premier  accident ,  mêlées  aux 
.matières  fécales ,  &  par  la  douleur  de  l’épigaftre , 
qui  accompagne  fréquemment  la  maladie ,  aufïi- 
bien  que  par  les  vomiffenfens  qui  naiflent  d’une 
telle  douleur. 

MDCCCXXIÏL  Dans  ces  cas  ,  nous  ne  con» 
noiffons  point  de  moyen  certain  &  immédiat  de 
débarraffer  le  paCTage  des  concrétions  de  la  bile; 
c’eft  en  général  un  ouvragé  du  tems,  qui.  dépend, 
de  la  dilatation  graduée  du  conduit  biliaire;  8c 
le  volume  des  calculs  qui  quelquefois  paient  dans 
fon  trajet ,  fait  voir  avec  furprife  de  quelle  dila¬ 
tation  ce  conduit  eft  fufceptible  :  toutefois  ,  le 
cours  de  ces  calculs  eft  plus  ou  moins  accéléré 
dans,  différentes  occafïons  ;  &  la  jaunifle  ,  après 
■  avoir  plus  ou  moins  duré,  eeffe  fouvent jfubi^ 
tement  &  d’elle-- même.  C’eft  ce  qui  â  fait  croire 
quelle  avoit  été  guérie  par  un  grand  nombre  &  une 
grande  variété  de  remèdes-  différens.  Plufieurs 
d’entr’eux  font  néanmoins  fans  aétivité  ^  8c  plufieurs 
autres  ne  peuvent  erre  fuppofés  avoir  aucun 
effet  pour  débarrafïer  le  paffage  des  concrétions 
de  la  bile.  Je  ne  ferai  donc  point  connaître  les 
remèdes  nombreux  de  la  jaunifle,  qui  font  rap¬ 
portés  par  les  Auteurs  de  matière  médicale,  ou 
qu’on  -trouve  dans  les  Ouvrages  de  Médecine- 
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pratique  :  je  me  bornerai  à  ceux*  qu’on  peut  fup-s 
pofer,  avec  vraifemblance  ,  favori  fer  le  palfage  de 
la  concrétion ,  ou  éloigner  les  obftacles  qui  peuvent 
la  retenir. 

MDCCCXXIV.  Dans  le  traitement  de  cette 
maladie  ,  on  doit  faire  attention, en  premier  lieu, 
que  ,  comme  la  diftention  du  conduit  biliaire  ,  par 
la  tranfmiflïon  difficile  d’une  mafle  dure ,  peut  j 
exciter  une  inflammation ,  la  faignée  peut  être  une 
précaution  utile  dans  les  perfonnes  d’une  vigueur 
ordinaire  ;  elle  devient  même  néceflaire ,  quand  la 
douleur  eft  vive ,  &  qu’il  y  a  un  certain  degré  de 
pyrexie.  Dans  quelques  cas  de  jauniflè  accompagnée 
f  de"  ces  fymptomes,  j’ai  trouvé  que  le  fang  qu’on 
avoir  tiré  étoit  couvert  d’une  croûte  inflamma¬ 
toire  aufli  épaiffè  que  dans  le  cas  de  pneu- 
t  monie. 

MDCCCXXV.  Nul  moyen  ne  paroît  plus  propre 
à  rexpulfion  d’une  concrétion  biliaire  ,  que  l’action 

eft  pleine  êc  diftendue  ,  ainfi~~que  les  vaiffeaux 
biliaires,  &  qui  peut  contribuer  par-là,  quelque¬ 
fois  affez  doucement ,  à  la  dilatation  du  conduit 
de  la  bile  y  mais  il  eft  aufli  poflibie  que  l’effort 
exercé  dans  l’acte  du  vomiffement  foit  trop  violent , 
êc  par  confcquent  on  ne  doit  employer  que  les 
doux  émétiques.  Quand  par  F  état  invétéré  de  la 
jauniüe  on  peut  foupçonner  que  le  volume  de  la 
Concrétion  qui  cfierciie  à  s’échapper  èft  epnfldé- 


d’un  vomitif,  qui  comprime  tous  les  vifeêres  ab- 
dominaux'7^  fur -tout  la  véficule  du  fiel,  qui 
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labié  j  ou  [plus  fpécialement ,  quand  la  douleur 
qui  accompagne  la  maladie  fait  craindre  l'inflam¬ 
mation ,  il  eft  prudent  d’éviter  l’émétique. 

MDCCCXXVI.  On  a  été  dans  l  utage  d’em¬ 
ployer  les  purgatifs  dans  la  jaunifle  ,  &  il  eft 
poflible  que  faction  des  inteftins  excite  celle  des 
conduits  de  la  bile ,  8c  favorife  ainfi  l’expulflon 
de  la  concrétion.  Mais  je  crois  ce  moyen  peu 
efficace  quanti  on  a  recours  au  fréquent  ufage 
des  purgatifs  ,  on  peut  nuire  à  d’autres  égards  : 
c’èft  ce  qui  me  fait  penfer  que  ces  remèdes  ne 
conviennent  jamais ,  excepté  dans  le  cas  de  confti-, 
pation  &  de  tenfîon  du  ventre. 

MDCCCXXVII.  Comme  le  relâchement  de  la 
peau  contribue  à  celui  de  tout  le  fyftême5  8c 
fur-tout  à  diminuer  la  eonftriétion  des  parties. fub- 
jacentes,  quand  la  jaunifle  eft  accompagnée  de 
douleur ,  les  fomentations  fur  l’épigaftre  peuvent 
^  êtrejitiles. 

MDCCCXXVIII,  Comme  les  folides  du  corps 
vivant  font  très-flexibles  &  fufceptibles  de  cçder,.v 
il  eft  probable  que  les  concrétions  de  la  bile  trou- 
veroient ,  dans  plufieurTcas,  les  conduits^  biliaire? 
capables  d’une  dilatation  propre  à  leur  donner 
uri  4ibre*.paflàge,  fl  la  diftention  qui  en  provient 
n^pçeaflonnoi^  point  une  contraction  fpafmoflique 
j^es  parties^qui  font  au-deflpus.  A  cet  Sgârd*,  l’opium 
.  eîi .  fquvent  d’une  grande  utilité  dans  T*  jaunifle  J’" 
f  &'îes  bons-  eftets  qui  réfuirent  de  ,fon  uflige  > 
prouvent  aflez  la  vérité  de  la  théorie  fur  laquelle 
leur  adminiftration  eft  fondée. 
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MDCCCXXIX.  Il  feroit.  Beaucoup  à'  defirer 
qu’on  eût  découvert  un  difloivant  des  concrétions 
de  la  bile  ,  qui;  pût  leur  être  appliqué  dans  la 
Vvéficule  du*  fiel  ou  les  conduits  biliaires  -,  mais 
autant  que  fai  pu  m’eninftruire?  on  ne  connoîc  ' 
point  encore  de  pareil  remède;' &  je  confidère 
l’emploi  du  favon.  dans  cette  maladie  comme  un 
moyen  frivole.  Le  Do&eur  White  de  York  a 
trouvé  un  diflfoîvant  des  concrétions  de  k  bile , 
quand  elles  font  hors  du  corps  ;  -mais  il  n’y  a 
aucune  probabilité  qu’il  puiffe  s’étendre  jufqir’à  ces: 
mêmes  concrétions ,  quand  elles  font  encore  ren¬ 
fermées  dans  leurs  organes  excrétoires. 
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Tendance  à  la  gangrène  ;  quels  en  font  les  lignes ,  157 
A  quels  lignes  on  la  reconnoît  »  157 

Gaftritis  _  384 

Pblegmoneufe  ou  érythématique »  585 

Phlegmoneufe  ,  fon  fiége,  38; 

Ses  fymptomes,  386 

Ses  caufes,  387 

Sa  cure  ,  ?5»?~397 

Erythématique  5  comment  on  la  découvre,  400 

Son  liège  ,  385 

Sa  cure  »  401 

Gaftrodinie ,  1417 

Gonorrhée,^  ^  I7é5 

Ses  phénomènes  ,  1767-69 

Sa  cure ,  2770-78 

Goutte;  fon  caractère  ,  442 

Maladie  héréditaire ,  ,  4 99 

Diftinguée  du  rhumatifme  »  _  515 

Ses  caufes  prédifpofantes ,  492-49? 

Ses  canfes  occafîonnelles,  503-504 

Sa  caufe  prochaine,  524-532 

N’eft  point  une  matière  morbifique»  51 8 

Goutte  régulière  décrite,  .565-517 

Sa  pathologie,  531 

Sa  cure,  534-572. 

On  n’a  point  encore  trouvé  de  remède  efficace  ni  sût 
pour  la  guérir ,  538 

Médicamens  employés,  '  555 

Peut-elle  être  guérie  radicalement?  539 

Manière  de  la  traiter  dans  les  intervalles  des  pa- 
roxifmes,  541 

Conduite  à  tenir  durant  le  paroxifme,  559 

Régime  durant  le  paroxifme ,  5  40 

Topiques,  jufqu’à  quel  point  ils  font  d’un  ufage  sûr, 
547-548 

Saignée  dans  l’intervalle  des  paroxifmes  »  55a 

Dans  le  tems  des  paroxifmes  »  542 

Conftipatïon  nuifible ,  558 
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Goutte  régulière  ;  laxatifs ,  doivent  être  employés ,  558 

Effets  des  alkalis ,  557 

Effets  de  la  poudre  de  Portland,  556 

Goutte  irrégulière,  517 

Atonique ,  573-578 

Sa  pathologie  ,  535 

Sa  cure,  579-81 

Rétrocédenre  ;  531 

Sa  pathologie  ,  554 

Son  traitement,  579*581 

Goutte  déplacée ,  -  52.1 

Sa  pathologie,  535 

Sa  cure,  581-585 

Deux  cas  de  tranfport  de  goutte,  514 
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rMÀTEM'ESE  , 

Artérielle  ou  veineufe  , 

Par  fuppreflion  des  menftrues. 

Par  fuppreflion  du  flux  hémorrhoïdal , 

Par  compreflion  des  vafa  breyia ,  par  la  rate , 
Par  obflruction  du  foie , 


1017 

1017 

1010 

102.5 

1017 

1028 


Hématurie ,  i®3  3 

Idiopathique  eft  fans  vraifemblance ,  1033-34 

Caufée  par  le  calcul ,  1037 

Sa  cure,  1038 

Violente,  1039 

Par  fuppreflion  des  évacuations  ordinaires,  1041 

Putride,  #  1045 

Spuria.  &  lateritîa ,  1044 

Hémiplégie ,  1 140 

Ses  caufes,  1141 

Souvent  caufée  par  l’apoplexie,  1122. 

Souvent  elle  eft  alternative  avec  l’apoplexie,  1144 

Sa  cure ,  1152. 

Stimulans,  font  d’un  ufage  douteux,  1160 

Hémophtifie;  fes  fymptomes ,  637-839 


Ses  caufes. 

Comment  la  diftingue) 
Son  traitement. 


759-62-829-837 
du  crachement  de  fang,  840-44 
845-51 


Hémorrhâgie  de  l’utérus. 
Hémorrhagie  active  ou  paffive 
Son  caraftère  , 

Artérielle  , 

Yeineufe  , 


966 

734 

735 
745 
767 
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Hémorrhagie  .  .  7 . . . .  Caufes  des,  différentes  éfpèces  qui 
paroiffent  à  différentes  périodes  de  la  vie,  749-71 
Ses  phénomènes  généraux ,  7  3  7-41 

Ses  caufes  éloignées ,  77^ 

Sa  cure,  77j 

S’il  faut  l’entreprendre  par  les  fecours  de  l'art ,  775-80 
Manière  de  prévenir  fes  attaques  ou  fon  retour  ,  781 
Son  traitement  quand  elle  elt  déclarée  ,  788-804 

Symptomatique,  -  IOij 

Mœmorrhdides  vejicœ  ,  1041; 


Hémorrhoïdcs  externes  ou  internes  ,  914 

Leurs  phénomènes,  924.30 

La  nature  de  leurs  tumeurs -,  ■  93 1 

Leurs  caufes,  ‘  9,31-41. 

Parviennent  à  être  liées  avec  l’état  du  fyftême,  941-4 j 

■  Particuliérement  avec  l’eftomac ,  945 

Leur  traitement,  '  946-64 

Hépatirrhœe ,  1480 

Hépatitis ,  .  411 

Aigue  ou  chronique,  4x1 

Aiguë  ,  fes  fymptomes ,  411-414. 

Compliquée  d’une  inflammation,  pneumonique ,  .  415 
Ses  caufes  éloignées,  .  415- 

Son  fiége,  ‘  417 

Diverfes  ilïaes  du  pus  qui  s’y  produit ,.  410. 

Sa  cure ,  '  -  411 


.Hépatitis  chronique  ;  fon  fiége,  4x7 

Comment  on  le  découvre  ,  411 

-Horreur;  fon  impreffion  employée  dans  les  fièvres  inter¬ 
mittentes  ,  2.50. 

Hydrophobie,  1515 

.  Hydropifies  ;  leur  caufé  en  général ,  1645-46- 

De  fa' poitrine.  Foyq- Hydrothoras.' 

Du  bas-ventre.  Voye^_  Afcite. 

.  Hydro  thorax,  1657 

Son  fiége  '  1698. 

•  Ses  fymptomes,  1701-3 

Souvent  compliquée  d’une  hydropifie  unîverfelîe,  1704- 
Sa  caufé  prochaine  ,  '  1706 

1  .  Sa  cure,  1707-8 

;  Dans  quels  cas  convient  te  paraeentèfe.  *  J7P8 

Hyper  carharfis,  ,  ;  1477 

^  Hypochondriafie  ,  '  /  1111. 

Ses  phénomènes  à.  "  "  '  wa* 
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Hypochondriafe  ;  diftinguée  de  la  dylpepfic  % 

1226 

Sa  caufe  prochaine. 

113  0 

Sa  cure. 

It^Zr 

Son  traitement  moral , 

124* 

Hyftérie , 

1514 

Ses  fymptomes. 

IJIJ-KÎ 

;  Son  paroxifme  décrit , 

1515-16 

Paroît  rarement  dans  l'homme. 

1517 

Comment  diftinguée  de Thypochondrîafie  , 

1  3518-!^ 

Sa  caufe  prochaine  , 

I522 

Analogie  entre  l’hyftérie  &  l’épilepHe, 

1523 

Son  traitement. 

1524 

Hyfleria.  libidinofa , 

15X7 

Jaunisse  , 

1515-16 

Ses  caufes , 

ï 8 16-21 

Sa  cure. 

1823-29 

Iléus  ou  pallions  iliaques  , 

1437 

Impçtigines , 

1.737 

Cara&ère  de  cet  ordre , 

*737 

Indigeftions,  Voyez  Difpepfîe. 

Inflammation  ;  fês  phénomènes  , 

237 

Interne  ;  fes  Agnes  , 

236 

L’état  du  fang  dans  l’inflammation. 

237 

Sa  caufe  prochaine , 

239 

Ne  dépend  pas  d’une  lenteur  du  fang. 

24Î 

Spalme,  en  eft  la  caufe  prochaine. 

243-48 

Terminée  par  réfolution , 

24» 

Par  fuppuration  » 

250 

,  .  Par  gangrène , 

*59 

Par  fquirrhe. 

258 

Par  efFufion , 

25  9 

Par  des  véfîcatoires  >. 

260 

Par  cxfudation. 

Zél 

Ses  caufes  éloignées. 

262 

Sa  cure  en  général. 

264 

Par  réfolution , 

264 

Quand  elle  tend  à  la  fuppuration ,. 

268-70 

:  '  Quand  elle,  tend  à  la  gangrène* 

271 

Ses  divifions  générales , 

273 

Plus  proprement  cutanée  . 

274 

'  De  la  velîie.  Voyez  Cyftitis . 

•  ,  Du  cerveau.  Voyez  Fkrenitês , 

Du  cœur.  Voyez  Carditis. 

Des  lute&ias.  Voyez  Entende 

Inflammation  des  reins.  Voyez  Nepkr.itis . 

Du  foie.  Voyez  Hepatitis. 

Des  poumons.  Voyez  Pneumonia. 

Du  péricarde.  Voyez  Pericarditis. 

Du  péritoine.  Voyez  Peritonitis. 

De  la  rate.  Voyez  Splenitis. 

De  Peftomac.  Voyez  Gafiritis. 

De  l’utérus ,-  431 

Inoculation  de  la  petite-vérole  »  6ot 

Diverfes  manières  de  la  pratiquer  ,  603 

Leur  importance  *  603-614 

Intempérence  dans  la  boiffon ,  caufe  éloignée  de  la  fièvre ,  97 
Intermiffion  de  la  fièvre,  24 

Intervalle  de  la  fièvre,  24 

Inftitutions  de  Médecine ,  4 

Intumefcences  5  caradère  de  cet  ordre  ,  16m 

Adipeùfes  &  flatulentes ,  1611-16 

Jours  critiques  dans  les  fièvres  »  107- 124 

Non  critiques,  nj 


JLjethargie, 

Leucophlegmatie  , 

Leucorrhœe  , 

•  Son  caradère , 

Qualités  de  la  matière  de  cet  écoulement. 
Ses  caufes , 

Ses  effets. 

Sa  cure, 

Lyenterie  * 


Aladies  ;  comment  011  les  diftingue ,  on  les  prévient 
&  on  les  traite ,  3-4 

Manie;  fes  fymptomes,  1558  . 

Ses  caufes  éloignées,  1$Î9~61 

Son  traitement ,  1562-74 

Son  caradère  dans  les  tempéramens  fanguins,  15 7^ 
Sa  cure  dans  les  tempéramens  fanguins  ,  1577 

Marcores  ,  1 600 

Melœna,  1&17 


Y  À  S  L  E* 

Méîancolie, 

*57$ 

Comment  diftinguée  de  l’hypochondriafie , 

1587-88 

Son  caradère. 

1581-89 

Sa  caufe  prochaine. 

1 59° 

Son  traitement. 

1591-97- 

Ménorrhagie , 

966 

Adive  ou  paffive , 

Dans  quels  cas  c’eft  une  maladie , 

966 

968-75 

Ses  effets , 

97a. 

Sa  caufe  prochaine , 

917 

Ses  caufes  éloignées , 

978 

Sa  cure , 

980 

Météorifme , 

2^5 

Miafme , 

78 

Miliaire  (fièvre),  fon  hiftoire  générale. 

713-14 

De  deux  fortes ,  rouge  ou  blanche  , 

7i5 

Symptômes  de  la  blanche  , 

716-18 

Sa  cure  , 

719 

Morbus  cæliacus , 

1495 

Muco/us  , 

1070 

Niger , 

1019 

Mort,  caufes  de  la  mort  en  général. 

Ses  caufes  diredes  &  indiredcs . 

100 

100 

Ses  caufes  dans  la  fièvre. 

lot 

N 

Nephritis  ,  fès  fymptomes. 

41* 

Ses  caufes  éloignées. 

42-7 

Sa  cure , 

41? 

Neurofes , 

2090 

Nofologie  méthodique. 

X 

O 

V  -  t 

Obésité; dans  quels  cas  c’eft  une  maladie 

,  l6iï 

Odontalgie  ;  en  quoi  elle  diftere  du  rhumatifme ,  476-479 

Ses  fymptomes , 

477 

Prédifpofitions  à  l’odontalgie , 

480 

Ses  caufes  éloignées  , 

480-81 

Sa  caufe  prochaine  , 

483 

Sa  cure , 

484-490 

Qneyrodinia  , 

I698 

/. 


Tau  zi 


r4S>4. 

Ophtalmid , 

Membranarum, 

Ses  différais  degrés , 
Ses  califes  éloignées. 


Opiats 


Sa  cure,  188-290 

iiats ,  employés  dans  l’état  de  chaud  dés  fièvres  inter¬ 
mittentes,  ^  -  2. 

Dans  l’intervalle  des  fièvres  intermittentes,  au 


iyi 
178 
2.75-183 
.  a8®  . 
188-150 


mittentes , 
l’intervalle  des  fièvres  intermittentes. 
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Opifthotonos.  Voyez  Tetanus. 


*33 

a3i 


Vf  S 

zbicL 


Palpitation  du  cœur. 

Ses  phénomènes , 

Ses  caufes. 

Sa  cure ,  1363 

Paracentèfe  dans  l’âfcite  3  dans  quels  Cas  on  doit  la  pra¬ 
tiquer  ,  .1717 

Dans  l’hydrothorax,  1708 

Paralyfie ,  diftinguée  de  l’apoplexie  ,  1054 

'■  Ses  caufes,  1141 

Paraphrenitis ,  343 

Paroxifme  des  fièvres  intermittentes  3  comment  il  faut 

prévenir  fon  retour ,  225 

Pemphigus ,  731 

Pericarditis,  383- 

Peripneumonia  notha  ,  376 

Ses  fymptomes,  375 

Sa  pathologie  ,  .380 

Sa  cure,  -  381-381 

Explication  de  quelques-uns  de  fes  fymptGmes ,  350 

Péripneumonie , 

Peritonitis , 

Peftej  fon  caraétère  général.. 

Ses  phénomènes  , 

Ses  principaux  fymptomes  ^ 

Sa  caufe  prochaine, 

"  Moyens  de  la  prévenir, - 
Sa  cure , 

Pétéchies, 


Petite-vérole  j  fon  caractère  général  j 
Difcrette  p  fes  fymptomes  Æ 


342- 

664 
ibicL . 
666 
667 
669-684 
654 

733 

586 

,-5yg 
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Petite-vérole  confluente ,  588,  592. 

Différences  générales  de  ces  deux  efpèces ,  59$ 

Caufes  de  leurs  différences,  595-600 

Pronoftic,  595 

Sa  cure,  600,  619 

Conduite  à  tenir  dans  la  petite -vérole  reçue  par  con¬ 
tagion,  615-619 

Petite-vérole  volante  5  comment  on  la  diftingue  de  la  petite- 
vérole,  6}I. 

Phlegmafie,  135 

Phlegmon ,  2.74. 

Pfarénélîe,  2,91 

Son  caradère  ,'  193 

Ses  caufes  éloignées ,  194 

Sa  cure, 

Phyfconia,  1718 

Phthifie  pulmonaire;  fon  cara&ère  général,  852, 

Toujours  avec  ulcération  des  poumons ,  *  854 

Comment  le  pus  qu’on  rend  par  la  toux  eft  diftingue 
du  mucus,  '  gyy 

Accompagnée  de  fièvre  hedique ,  856. 

.  Ses  caufes  diverfes,  861 


Telles  font  :< 


L’hémophtifie  ; 

.  La  pneumonie, 

|  Le  catarrhe, 
L’afthme , 
k  Les  tubercules," 


1  La 


calcaire  engendrée  dans 


863-864 
865-868 
869-872. 
874 
875 ,  881 


les  poumons , 


88$ 


Eft-elle  contagieufe  ?  885 

Symptômes  de  celle  qui  vient  des  tubercules  ,  888 

Sa  durée  différente,  895 

,  Son  pronoftic,  896 

Sa  cure ,  898-92$ 

Son  traitement ,  quand  elle  vient  de  tubercules,  905-920 

Palliation  de  les  fymptomes  ,  921-92$ 

Pleurélie ,  341 

Pleurofthotonos.  Voyez  Tetanus. 

Pneumonie,  ou  inflammation  pneumonique,  334 

Ses  fymptomes  généraux,  3î5'î39 

Son  liège,  339.-34? 

Son  pronoftic,  3 1**3 60 

Sa  cure,  3  6* 
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Pneumonie  ;  ufage  de  la  faignée  dans  Ton  traitement 


36x1366 

Emploi  des  purgatifs ,  370 

des  émétiques ,  371 

des  véficatoires  ,  '  372, 

Moyens  de  féconder  l’expe&oration ,  373 

Ufage  des  fudorifiques ,  374 

Ufage  des  opiats ,  37J 

Polyfarcliie :  dans  quels  cas  c’eft  une  maladie,  1611 

Sa  cure ,  1613-ij 

Profiuvia  ,  1045 

Caractère  de  cette  dafTe ,  1045 


Pouls  5  fon  état  durant  le  paroxifme  des  fièvres  intermit- 
f  :  tentes, 


Purgatifs  ;  leur  ufage  dans  les  fièvres  continues ,  144 

Dans  les  fièvres  intermittentes,  Z34 

Pus. y  comment  il  eft  produit,  zj© 

Putrefcence  des  fluides  dans  la  fièvre  ;  fes  fymptomes,  toy 
Comment  on  obvie  à  la  tendance  à  la  putridité  dans 
zzz-zz6 
6 
7 


les  nevres , 

Pyrexie  ;  caraétère  dec  cette  clalfe  , 
Ordre  de  cette  dalle , 


Pyrofis  , 

Ses,  fymptomes , 

Sa  caufe  prochaine. 
Ses  çaufes  éloignées , 
Sa  cure , 

Suecica  de  Sauvages , 


1417 

i4îi 

1433 

i43z 

1454 


14x8 


C^UmquiNA  n’efl:  point  un  fpécifique,  zij 

Son  pouvoir  tonique,  Z14 

Dans  quels  cas  il  doit  être  employé  dans  la  fièvre,  zij 
Comment  on  doit  en  faire  ufage  ,  zi  6 

Son  adminiftration  dans  les  fièvres  intermittentes,  Z3Z 
Employé  comme  tonique  dans  les  fièvres  intermit¬ 


tentes  , 


R 


R 


.ACHITIS  , 

Son  origine ,, 

Ses  caufes  éloignées  , 
Ses  phénomènes , 

Sa  caafe  prochaine  , 
Sa  cure. 


z3z 


Ï71? 

ijié 

16ZI-Z3 

I72-4 

1725-Z8 

Rafraîchiflans  j 
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Rafraîchiffans  ;  leur  ufage  dans  la  fièvre,  134 

Rage  ;  fa  cure  ,  1515-1517 

iîéaétion  du  fyftême  ,  59 

Violente  dans  la  fièvre  ;  fes  fymptomes ,  103 

Sa  violence,  comment  on  la  calme,  .117 

Régime  antiphlogiftiqüe ,  119 

Comment  on  le  dirige  ,  130 

Comment  on  l’emploie  dans  les  fièvres  intermittentes , 

*34 

Remèdes  ;  table  de  ceux  qu’on  emploie  dans  les  fièvres 
continues ,  117 

Rémiffion  de  la  fièvre,  16 


Réfol ution  de  l’inflammation ,  comment  produite ,  143» 

Refpiration  ,  fes  changemens  durant  le  paroxifme  d’une 
fièvre  intermittente,  15 

Révolution  diurne  dans  le  corps  humain , 

Rhumatifme  aigu  ou  chronique,  434 

Aigu,  fes  caufes  éloignées,  436 

Sa  eaufe  prochaine  ,  454,439 

Ses  fymptomes  ,  438-446 

Sa  cure  ,  4 60 ,  469 

Chronique,  fes  fymptomes,  _  ,449 

Commènt  on  le  diftingue  de  l’ aigu  ,  450 

Sa  caufe, prochaine,  471 

Sa  cure  ,  471-475 

Comment  on  le  diftingue  de  la  goutte  ,  515 

Rougeole,  635 

Ses  fymptomes,  636-641 

Sa  nature,  •  643 

Sa  cure  ,  644,  649- 

D’un  genre  putride  ,  641 

S  * 

Saignée,  fon  emploi  dans  les  fièvres,  138-143 

-Circonftance  qui  en  dirige  l’ufage  dans  les  fièvres ,  141 
Son  adminiftration  dans  les  fièvres  ,  143 

Dans  quels  cas  on  l’emploie  dans  les  fièvres  intermit¬ 


tentes  , 

Scarlatine  (fièvre  )  , 

Ses  fymptomes. 

Diffère  de  l’efquinancie  maligne. 
Sa  cure. 

Tome  IL 


*34 

650 

6so  ,  654 
656,  663 
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Scorbut,  .  .  .  , 

Ses  caufes  éloignées. 
Sa  cure. 

Sa  caufe  prochaine , 
Soda  , 
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178, 

1792.-1804 

1804-1809 

1810-13 

T4l7 


Spafme  interne;  moyens  de  le  faire  ceffer  dans  les  fièvres, 

153-187 

Caufe  prochaine  de  l’inflammation,  2.43-248 

Spafmodiques  (affedions),  fans  fièvre,  iijo 

Des  fondions  animales. ,  _  1254- 

.  Des  fondions  vitales,  1355 

Des  fondions  naturelles,  1427'f 

Sphacèle ,  .  ajj 

Splënitis  ^  424 

Stimulans  ;  dans  quels  cas  on  les  emploie  dans  les  fièvres  ,217 
‘Leur  ufage  dans  les  fièvres  intermittentes,  230 

Stomach;  fa"  fympatie  avec  les  vaiffeaux  de  la  furfacé 
du  corps,  44 

Sudorifiques  ;  preuves  en  faveur  de  leur  ufage  dans  les 
fièvres,  ,  163-167 

Leur- ufage  dans  les  fièvres  ,  .  164 

Sueur  ;  dans  quels  cas  elle  eft  nuifible  dans  les  fièvres 
‘  continues ,  165 

Règles  pour  la  diriger  dans  les  fièvres  continues  ,  168 
Son  ufage  dans  les  fièvres  intermittentes,  230 

Suppuration  des  parties  enflammées  ;  fes  caufes,  •  251 
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APPROBATION. 


J’AI  lu  par  ordre  de  Monfergneur  le  Garde-des-Sceaux , 
un  Manufcrit  intitulé  :  Infiitutions  de  Médecine-Pratique , 
traduites  de  V Anglais  de  M.  Cullén  ,  Profejfeur  de  Méde¬ 
cine  à  Edimbourg  par  M.  P ikez  ,  Docteur  en  Médecine . 
Cet  Ecrit ,  fait  avec  beaucoup  d’ordre ,  &  ‘avec  la  méthode 
ordinaire  à  fon  Auteur,  peut  être  regardé  comme  un 
Ouvrage  claffique  qui  offre  un  fyftême  général  de  Méde¬ 
cine  théorique  &.  pratique  ,  renfermant  le/  tableau  de 
prefque  toutes  les  maladies ,  décrites  &.  diftinguées  avec 
loin ,  &  que  je  crois  pouvoir  devenir  très-utile  à  tous 
ceux  qui  s’occupent  de  la  Nofologie.  Je  n’y  ai  rien  trouvé 
d’ailleurs  qui  m’ait  paru  devoir  en  empêcher  l’impreflion. 
A  Paris ,  le  7  Juin  17 8y. 

P  AU  LET,  Doéleur  Régent  de  la  Faculté 
de  Médecine. 


PRIVILEGE  DU  ROI. 

XjOUIS,  par  la  Grâce  de  Dieu,  Rot  de 
France  et  de  Navarre  :  A  nos  amés  & 
féaux  Confeillers ,  les  Gens  tenans  nos  Cours  de  Parle¬ 
ment,  Maîtres  des  Requêtes  ordinaires  de  notre  Hôtel, 
Grand-Confeil ,  Prévôt  de  Paris  ,  Baiîlifs ,  Sénéchaux,  leurs 
Lieutenans  Civils ,  &  autres  nos  Jufticiers  qu’il  appartien- 
•dra  :  Salut,  Notre  bien  amé  le  fleur  PlNEL,  Doéleur 
en  Médecine ,  Nous  a  fait  expofer  qu’il  défi reroit  faire  im¬ 
primer  &  donner  au  Public,  une  Traduction  de  l’anglois  des 
Principes  de  Médecine-pratique  de  Culien  ,  s’il  Nous  plaifc-ît 
lui  accorder  nos  Tertres  de  Privilège  pour  ce  néceffaires, 
A  CES  CAUSÉS  ,  voulant  favorablement  traiter  l’Expofant, 
Nous  lui  avons  permis  &  permettons  par  ces  Préfentes ,  de 
faire  imprimer  ledit  Ouvrage  autant  de  fois  que  bon  lui  fem- 
blera ,  &  de  le  vendre,  faire  vendre  &  débiter  par-tout  notre 
Royaume. Voulons  qu’il  jouiffe  de  l’effet  du  prêtent  Privilège, 
peut  lui  &  fes  hoirs  à  perpétuité ,  pourvu  qu’il  ne  le  rétro- 


cède  à  perfonne  ;  &  fi  cependant  il  jugeoit  à  propos  d’en  faire 
une  ceffion,  l!acle  qui  la  contiendra  fera  enregiftré  en  la 
Chambre  Syndicale  de  Paris  ,  à  peine  de  nullité  ,  tant  du 
Privilège  que  de  la  ceffion  ;  &  alors ,  par  le  fait  feul  de  la 
ceffion  enregiftrée  ,  la  durée  du  préfent  Privilège  fera 
réduite  à  celle  de  la  vie  de  l’Expcfant ,  ou  à  celle  -de  dix 
années ,  à  compter  de  ce  jour ,  fi  l’Expofant  décède  avant 
^expiration  defdites  dix  années  :  le  tout  conformément 
aux  articles  IV  &  V  de  l’Arrêt  du  Confeil  du  30  Aoyt 
1777  ,  portant  Réglement  fur  la  durée  des  Privilèges,  en 
Librairie.  Faifons  défenfes  à  tous  Imprimeurs  ,  Libraires  , 
&  autres  perfonnes  ,  de  quelque  qualité  &  condition  quelles 
foient ,  d’en  introduire  d’impreffion  étrangère  dans  aucun 
lieu  de  notre  obéilfance  ;  comme  auffi  d’imprimer  ou  faire 
imprimer ,  vendre ,  faire  vendre ,  débiter  ni  contrefaire  ledit 
Ouvrage,  fous  quelque  prétexte  que  ce  puiffe  être,  fans 
la  permiffion  exprefie  &.  par  écrit  dudit  Èxpofant  ,  ou  dé 
celui  qui  le  repréfentera,  à  peine  de  faifie  &  de  confifeation 
des  Exemplaires  contrefaits",  de  lix  mille  livres  d’amende, 
qui  ne  pourra  être  modérée  pourîa  première  fois ,  de  pareille 
amende  &  de  déchéance  d’état  en  cas  de  récidive ,  &  de 
tous  dépens,  dommages &■ Intérêts ,  conformément  àl’ Arrêt 
du  Confeil  du  30  Août  1777,  concernant  les  Contrefaçons. 
A  la  charge  que.  ces  Préfentes,  feront  enregiftrées  tout-au- 
long  fur  le  Regiftre  de  la  Communauté  des  Imprimeurs 
Libraires,  de  Paris,  dans  trois  mois  de  la  date  d’icelles ,  que 
Pimpreffion  dudit  Ouvrage  fera  faite  dans  notre  Royaume, 
&  non  ailleurs ,  en  beau  papier  &  beau  caractère  ,  Confor¬ 
mément  aux  Réglemens  de  la  Librairie ,  à  pêine  de  déchéance 
du  préfent  Privilège  :  qu’avant  dé  l’expofer  en.  vente ,  le  mi- 
nufcfit  qui  aura  fervi  de  copie  à  Pimpreffion  dudit  Ouvrage , 
fera  remis  dans  le  même  état  où  l’Approbation  y  aura  été. 
donnée ,  ès-mains  de  notre  très  -  cher  &  féal  Chevalier, 
Garde  des  Sceaux  de  France,  le  Sieur.HüE  DE 
MiR-OMESNIL  ,  Commandeur  de  nos  Ordres;  qu’il  en 
fera  enfuite  remis  deux  Exemplaires  dans  notre  Biblio¬ 
thèque  publique,  un  dans  celle  de  notre  Château  du 
Louvre ,  un  dans  celle  de  notre  très-cher  &  féal  Chevalier , 
Chancelier  de  France  ,  le  Sieur  DE  MâUPEOU  ,  &  un  dans 
celle  dudit  Sieur  Hue  DE  MlROMESNIL;  letoutapeinede 
nullité  des  Préfentês ,  du  contenu  defquelles  vous  mandons 
&  enjoignons  de  faire  jouir  ledit  Expofant  &  fes  hoirs ,  plei- 


nemeat  &  paifiblement ,  fans  fouffrir  qu’il  leur  foit  fait  aucun 
trouble  ou  empêchement.  Voulons  que  la  copie  des  Pré- 
fentes  j  qui  fera  imprimée  tout-au-long  au  commencement 
ou  à  la  fin  dudit  Ouvrage  ,  foit  tenue  pourduement  lignifiée, 
&.  qu’aux  copies  collationnées  par  l’un  de  nos  amés  &  féaux 
Confeillers  &  Sécretaires ,  foi  foit  ajoutée  commeà  l’original. 
Commandons  au  premier  notre  Huiffier  ou  Sergent  fur  ce 
requis,  de  faire  pour  l’exécution  d’icelles ,  tous  Aéles  requis  & 
nécéllàires  ,  fans  demander  autre  permiffion  ,  &  nonobftant 
clameur  de  Haro  ,  Charte  Normande ,  &  Lettres  à  ce  con¬ 
traires  :  Car  tel  eft  notre  plaifir.  DONNÉ  à  Paris  ,  le 
fixiéme.  jour  du  mois  de  Juillet ,  l’an  de  grâce  mil  fept  cent 
qûatre-vingt-cinq ,  &.  de  notre  Régne  le  douzième.  Par  le 
Roi  en  fon  Confeil,  LE  BEGUE. 

Regiftrê  fur  le  Regifire  XXII  de  là  Chambre  Royale  & 
Syndicale  des  Libraires  &  Imprimeurs  de  Paris ,  n°.  i  $y  , 
fol.  ^65  i  conformément  aux  difpofitions  énoncées  dans  le 
préfent  Privilège  }  &  a  la  charge  de  remettre  a  ladite 
Chambre  les  neuf  'exemplaires  prefcrits  par  V  Arrêt  du 
Confeil  d'Etat .  du  Roi  du  16  Avril  1785.  A  Paris ,  le 
11  Juillet  178  y, 

LE  CLERC,  Syndic. 

Regifirè  la  Ceffion  du  préfent  Privilège  , faite  a  P  terre' 
J.  Dupe  ai  k  ,  Libraire  de  Paris  }  & .  a  André  j  Libraire 
de  V zrf ailles.,  fur  le  Regifire  XXII  de  la  Chambre  Royale 
&  Syndicale  des  Libraires  S?  Imprimeurs  de  Paris , 
n°.  4-0  J  3  fol.  g  6  y  3  conformément  aube  anciens  réglemens , 
confirmés  par  celui  du  x8  Février  27a 3.  A  Paris ,  le 
11  Juillet  178 y. 

LE  CLERC,  Syndic. 
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Del’împr.  de  Cl.  SIMON,  Imprimeur  de  Monfeigneur 
L’âRCHEY  Ê-Q  U  E  de  Paris  ,  rue  Si  Jacques  , 
près  S.  Yves.  i/dj. 


